Kom.-Nr./Job-No.
Inspektionsbereitschaftsmeldung MITSUBISHI
Kennwort/Codeword Notification of Inspection W POWER
MITSUBISHI POWER Lieferant Insp.-Meldungsnr.:
EUROPE Insp.Meldungsnr.: Notification No.:
Notification No.:
MITSUBISHI POWER MITSUBISHI POWER EUROPE
EUROPE - Bestellnr.: Bestellpos.:
MITSUBISHI POWER MITSUBISHI POWER EUROPE
EUROPE — Order No.: order no.ltem:
MITSUBISHI POWER Unterlieferant+Adresse
EUROPE Vertragspartner Subsupplier + address
Lieferant+Adresse
Supplier + address
Auftragsnr Lieferant.: Auftragsnr. Unterlieferant:
Supplier ref. No.: Subsupplier. ref. No.:
Inspektionsort wenn abweichend Anschrift:
place of inspection if different Address:
Ansprechpartner ; e-mail: Ansprechpartner; e-mail:
Contact person: Contact person:
Telefon: Inspektionsdatum und Uhrzeit:
Phone: Date and time of inspection:
Zwischeninspektion Endinspektion Wiederholinspektion
Intermediate inspection final inspection repeat inspection
Inspektion: Inspektion: Inspektion:
allgemein elektrisch Korrosionsschutz
general inspection electrical inspection corr. protection inspection
Lieferant Abteilung: Datum: Unterschrift:
supplier Department: Date: Signature:
Nr. MITSUBISHI POWER EUROPE Inspektions-und
Testplan
No. of MITSUBISHI POWER EUROPE Inspection — and
Test Plan ITP
Nr. | Produktname und MITSUBISHI POWER EUROPE Zeichnung- | Art der Priifung It. MITSUBISHI POWER KKS — Nr.
No. | Nr. mit Rev.Nr. EUROPE ITP und Prifschrittnr. aus KKS - code

Component Description and MITSUBISHI POWER EUROPE
DrawingNo. incl. Revision no.

MITSUBISHI POWER EUROPE ITP
Kind of test and step no. of MITSUBISHI
POWER EUROPE ITP

3

4

Inspektion in Anwesenheit von MITSUBISHI POWER EUROPE / Inspection will be attended by MITSUBISHI POWER EUROPE:
MITSUBISHI POWER EUROPE Entscheidung

Ja Nein
[ yes [ no
Datum / date Unterschrift MITSUBISHI POWER EUROPE / Signature
Abnahme in Anwesenheit des Kunden / Inspection will be attended by Client:

Entscheid

|

Nein

ung des MITSUBISHI POWER EUROPE Kunden
Ja
yes L

Datum / date

Unterschrift Kunde / Signature Client

Bitte um Riicksendung einer entsprechend angekreuzten und unterschriebenen Kopie an MITSUBISHI POWER EUROPE per Email an
Quality.Inspection@eu.mhps.com Please return 1 copy duly marked — up and signed to MITSUBISHI POWER EUROPE per e-mail to

Quality.Inspection@eu.mhps.com

Bei mehr als 4 Meldepositionen bitte eigenes Anlagedokument verwenden. Dieses Deckblatt nicht verandern.
If more than 4 positions for inspection please use your own list as annex to the cover sheet. Don’t change the MITSUBISHI POWER

EUROPE

form.

Name MITSUBISHI POWER

EUROPE

Inspektor

Ersteller/prepared by | Telefon/Phone Prifer/checked by Telefon/Phone Datum/Date Rev.
Kock 4796 Litschko 3085 12.2020
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