
KRAJOWA DEKLARACJA WŁAŚCIWOŚCI UŻYTKOWYCH

nr sch-1-2019

1. Nazwa wyrobu budowlanego:
Łączniki Schöck Isokorb z izolacją termiczną.

2. Oznaczenie typu wyrobu budowlanego
Identyfikacja gotowego produktu na podstawie opisu typu znajdującego się na górnej części łącznika. 
Numer partii lub serii umieszczony na opakowaniu lub palecie.

3. Zamierzone zastosowanie:
Łączniki Schöck ISOKORB z izolacją termiczną są przeznaczone do wykonywania połączeń dwóch elementów  
konstrukcyjnych, z których jeden jest usytuowany wewnątrz budynku, a drugi na zewnątrz.  
Łączniki Schöck Isokorb służą do wykonywania połączeń elementów: żelbetowych, stalowych z żelbetowymi  
oraz stalowych.

4. Nazwa i adres siedziby producenta oraz miejsce produkcji:
Schöck Bauteile GmbH, Vimbucher Straße 2, D-76534 Baden-Baden.

Miejsce produkcji: Schöck Bauteile GmbH, Vimbucher Straße 2, D-76534 Baden-Baden.

5. Nazwa i adres siedziby upoważnionego przedstawiciela:
Schöck Sp. z o.o., ul. Przejazdowa 99, 43-100 Tychy.

6. Krajowy system zastosowany do oceny weryfikacji stałości właściwości użytkowych:
System 1+.  

7. Krajowa specyfikacja techniczna:
• APROBATA TECHNICZA ITB AT-15-6079/2016 „Łączniki Schöck ISOKORB z izolacją termiczną”  
 wydana przez Instytut Techniki Budowlanej Warszawa ul. Filtrowa 1, rok wydania 2016.
• Zakład Certyfikacji, Instytut Techniki Budowlanej w Warszawie ul. Filtrowa 1, nr akredytacji: AC 020.
• Certyfikat zakładowej kontroli produkcji ITB 020-UWB-2287/W. 

8. Deklarowane właściwości użytkowe:
Maksymalne, obliczeniowe momenty zginające, siły poprzeczne i siły podłużne przenoszone przez połączenia 
wykonane z zastosowaniem łączników Schöck Isokorb wg aprobaty AT-15-6079/2016.

9. Właściwości użytkowe określonego powyżej wyrobu są zgodne z wszystkimi wymienionymi
 w pkt 8 deklarowanymi właściwościami użytkowymi. Niniejsza krajowa deklaracja właściwości
               użytkowych wydana zostaje zgodnie z ustawą z dnia 16 kwietnia 2004 r. o wyrobach budowlanych,  

na wyłączną odpowiedzialność producenta.

Warszawa 02.01.2019
(miejsce i data wystawienia)                                                                                    (imię, nazwisko i podpis osoby upoważnionej)


