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AS INFORMAÇÕES DESTE DOCUMENTO SÃO DE PROPRIEDADE DA CESAN SENDO PROIBIDA SUA UTILIZAÇÃO FORA DA SUA FINALIDADE 
 

01 IDENTIFICAÇÃO FIT-001 FIT-002 

02 LOCALIZAÇÃO ENTRADA DE ESGOTO  SAÍDA DE EFLUENTE  

03 APLICAÇÃO VAZÃO VAZÃO 

04 FUNÇÃO TRANSMISSOR TRANSMISSOR G
E

R
A

L 

05 FAIL-SAFE   

06 IDENTIFICAÇÃO FE-001 FE-002 

07 MATERIAL CPVC CPVC 

08 FAIXA 0 – 5,0 M 0 – 5,0 M 

09 CLASSIFICAÇÃO DA ÁREA NÃO NÃO 

10 CONEXÃO AO PROCESSO 2” NPT 2” NPT 

11 CONEXÃO ELÉTRICA ----- ----- 

12 COMPRIMENTO DO CABO 20 M 20 M 

S
E

N
S

O
R

 

13    
14 TIPO MICROPROCESSADO MICROPROCESSADO 
15 LOCALIZAÇÃO REMOTO REMOTO 
16 MATERIAL PLÁSTICO PLÁSTICO 
17 INVÓLUCRO NEMA 4 NEMA 4 
18 CONEXÃO ELÉTRICA ½” BSP ½” BSP 
19 ALIMENTAÇÀO 110/220 Vca 110/220 Vca 
20 SINAL DE SAÍDA 4-20 mA 4-20 mA 
21 MONTAGEM PAREDE PAREDE 

T
R

A
N

S
M

IS
S

O
R

 

22    

23 TIPO SPDT SPDT 

24 QUANTIDADE FORMA 02 NA 02 NA 

25 RATING  ( VOLTS / Hz OR DC ) 110/220 Vca 110/220 Vca 

26 AMPS WATTS HP ----- ----- ----- ----- ----- ----- 

27 CARGA ----- ----- C
H

A
V

E
 

28 
CHAVE 

ABRE/FECHA 
NÍVEL 

SOBE 

DESCE 
----- ----- ----- ----- 

29 COMPENSAÇÃO TEMPERATURA SIM SIM 

30 INDICATOR DE CAMPO SIM SIM 

31    O
P

Ç
Ã

O
 

32    

33 FLUIDO ESGOTO SANITÁRIO ESGOTO SANITÁRIO 

34 PRESSÃO  NORMAL MAX. ATM ATM ATM ATM 

35 TEMPERAT. NORMAL MAX. 28 °C 40 °C 28 °C 40 °C 

36 UMIDADE SIM SIM 

37 VIBRAÇÃO NÃO NÃO 

38    

S
E

R
V

IÇ
O

 

39    

40 FABRICANTE:   

41 MODELO   

NOTAS: 
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