
FORMULAR  ZA IZDAVANJE CERTIFIKATA O DUGOGODIŠNJOJ SISTEMSKOJ GARANCIJi 
ZA „VJETRONEPROPUSNOST“ FASADE U EKSTERIJERU
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Objekt/investitor: Izvođač /Firma:

Naziv/ime:*

Funkcija:

Adresa:

Poštanski br., mjesto:

Broj kupca:*

Telefon:

Naziv/ime:*

Adresa:

Poštanski br., mjesto:

Potpis* i pečat*: Datum, ime, funkcija

Potvrda: Potpisnik (izvođač) potvrđuje da je gore navedene komponente sistema ispravno i profesionalno ugradio u gore navedeni objekat u skladu 
sa važećim smjernicama i standardima kao i u skladu sa najsavremenijom tehnologijom u vrijeme ugradnje te prema „Odredbama Ugovora o sistemskoj 
garanciji“ i Priloga 1 ugovora „Tehnički uslovi za skladištenje i ugradnju“ izdatih od strane preduzeća Wurth-BH d.o.o.“.

Period izvođenja radova:

Period izloženosti vremenskim uticajima
prije konačnog oblaganja fasadom.
Temperatura okoline za vrijeme izvođenja:

Datum završetka radova:

Datum kupovine proizvoda:

Početak:                 Kraj: 

Vrijednost:  °C
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WÜTOP® Thermo Fassade SK 

WÜTOP® Thermo Fassade

Šarža: 

Šarža: 

 m2

 m2

EURASOL® Max

EURASOL® HAFTPLUS

WÜTOP® WRD

Šarža: 

Šarža: 

Šarža: 

 m

 kom

 m

Obnova stanogradnje Novogradnja Saniranje fasade

Predati potpisani obrazac direktno Vašem Wurth-prodajnom predstavniku.

*Obavezna polja
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