	ASANSÖR GÜVENLİK AKSAMI KAYIT FORMU

	Sıra No
	A Tipi Muayene Kuruluşu Adı
	Güvenlik Aksamı Adı
	Ürün Markası
	Ürün Model/Tipi
	Üretici/İthalatçı Adı Adresi
	Ürüne Ait Onaylanmış Kuruluş Adı/Numarası
	İthal/Yerli

	

1
	
	

Kabin Tamponu
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Karşı Ağırlık Tamponu
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Regülatör
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Kapı Kilidi
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Fren
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