
   
 
 

 REGISTRIERUNGSFORMULAR  

 
Anlagenstandort / Bauherr 

 

 

Name: 

 
 

Straße: 

 
 

PLZ/Ort: 

 
 

Tel.: 

 
 

E-Mail: 

 
 

Das Lüftungssystem wurde installiert durch: 

 

 

Fachbetrieb: 

 
 

Straße: 

 
 

PLZ/Ort: 

 
 

Tel.: 

 
 

E-Mail: 

 
 

Wir haben folgendes Lüftungssystem im Einsatz: 

Gerätetyp:   

Geräte-Serien-Nr.:   

Einbaudatum:   

Inbetriebnahme am:    

Angaben zum Verteilsystem: 

Anzahl Zuluftauslässe:    

Anzahl Abluftabsaugungen:    

 Das Verteilsystem (Außenluft / Zuluft / 

Abluft / Fortluft) ist von Pluggit 

 Das Verteilsystem (Außenluft / Zuluft / 

Abluft / Fortluft) ist nicht von Pluggit 

 

Zusätzliche Einbauten im Verteilsystem: 

 

 Außenluftansaugung über Erdwärmetauscher 

 Vorheizregister (z.B. Sole-EWT, APHR) 

 AeroFresh Plus 

 PluggMar; Typ: 
 

 

 Allergiefilter (z.B. Pluggit AF400) 

 Es sind Rohre oder Kabel in die PluggFlex-Kanäle PK 
verlegt worden 

 Sonstige Angaben: 
 

 

 
 
 

 
Garantievereinbarung: 

 Hiermit möchte ich das aufgeführte Wohnraumlüf- 

tungsgerät registrieren, um die angebotene Garan- 

tievereinbarung nutzen zu können. (Anbei eine Kopie 
des Inbetriebnahmeprotokolls). 

Wir wurden auf Pluggit Wohnraumlüftungsgeräte auf- 

merksam durch: 

 Bekannte  Fachbetrieb 

 Internet  Sonstiges: 

 
 

 
 
 
 
 
 

Datum, Unterschrift 

Bitte senden Sie das ausgefüllte Formular 
uns per Telefax oder E-Mail zu: 

Telefax: +49 (0)89 41 11 25-100 

E-Mail: garantie@pluggit.com 

mailto:garantie@pluggit.com

