
 

07-2010 

 

Masken-Nr. Barcode Typ Hersteller Baujahr Indienststellung 

 
 

     

 

Datum 
Sicht-

prüfung 
Ausatemventil 
Herstelldatum 

Sprechmembran 
Herstelldatum 

Dichtprüfung 
-10 mbar 

[mbar] 

Öffnungsdruck 
Ausatemventil 

[mbar] 

Bemerkungen Unterschrift 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

Prüfnachweis Vollmaske 



 

07-2010 

 
 

Datum Gerätestandort Einsatz/Übung 
Einsatzort/ 

Einsatznummer 
Störungen/Auffälligkeiten 

beim Gebrauch 
Unterschrift 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      
 

Verwendungsnachweis 


