
emRS 冷凍・冷蔵庫見積り指示書（リニューアル用） 日付: ____________ 

1. お客様名
* 会社名
* 役職名
* 部署名
* お名前
* TEL
* E-mail
* 住所

2. 冷蔵・冷凍室詳細
* 寸法 (m) (L) (W) (H) 
* 設定温度 °C 
* 庫内温度 °C 

断熱材 材質 厚さ (mm) 温度 (隣室が
有る場合, °C) 

- 天井
- 床
- 壁 (北側)
- 壁 (南側)
- 壁 (東側)
- 壁 (西側)

* 前室
* 前室温度 ・ 湿度 °C % 
* その他動力 kW 

稼働日数 日/年 
* 設置場所 (住所と違う場合には明記してください)

3. 製品仕様
* 製品名 1. 2. 
* 荷姿

製品外形寸法 ・ 重量 (L) (W) (H) kg 
* 投入温度 °C 

- 凍結品比熱 ・ 水分量 kcal/kg/K % 
- チルド品比熱 ・ 水分量 kcal/kg/K % 

* 入出庫量 t/日 



4. 設備仕様
* 冷凍機メーカー
* 冷凍機型式
* 使用冷媒
* 公称出力 ・ 台数 kW 台 
* 電圧 ・ 周波数 V Hz 
* 設置場所

* 凝縮器

* 蒸発器伝熱面積 ・ 台数 m2 台 
* 送風機容量 ・ 台数 kW 台/蒸発器 1台 
* デフロスト仕様

運転時間 時間/日 

* デフロスト詳細 (夏場) ・ 時間 回/日  分/回 
* デフロスト詳細 (冬場) ・ 時間 回/日  分/回 

希望提出書類 

その他付属設備 

4. 現状の問題点およびリニューアルにおける要求事項
問題点 1. 

2. 
3. 

リニューアルの要求 1. 
2. 
3. 

*印は必ずご記入ください TEL: 048-295-2010   中山エンジニヤリング株式会社 

建築図 機器配置図 設備系統図 機器図面
積算電力計測値もしくは電気料金明細書
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