Y


ОПРОСНЫЙ ЛИСТ

на регистраторы серий DX/CX
1. Информация о заказчике

Фамилия/ Должность  _________________________________________           тел.:_________________

Предприятие_________________________________________________          факс : ________________

Установка _______________________________________Позиция _____________________ Кол-во ___
2. Каналы измерения

Количество входов  _____  
3. Управление
Функции управления

(    Требуются   количество контуров _____    (    Не требуются 

4. Выходы сигнализации 

Дискретные выходы

(    Требуются   количество _____   

   (    Не требуются
5. Сетевые возможности  

Поддержка RS485 или RS232

(    Требуется   тип связи _______
   (    Не требуется 

6. Математические функции
Поддержка математических расчетов

(    Требуется   

   (    Не требуется 

7.    Другие   требования (если имеются) _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Заполненный опросный лист просим направить по факсу (095) 933-8549

Контактные телефоны: (095) 737-78-71 (8 линий)

