Bestellformular 1.2

SPANNRAHMEN FUR FENSTER

Vario N
Firma: Datum:
Ansprechpartner: Kommission:
Tel.-Nr.: Terminwunsch:
Rahmenprofil: Rahmenfarbe: Gewebe: Biirstendichtung:
& Vario N |:| WeiR MATT (RAL 9016) I:l Fiberglas Schwarz I:l Schwarz
DAnthrazitgrau MATT (RAL 7016) |:| Fiberglas Grau I:l Grau
[ |punkelbraun (TON 8077) || Kiarblick
I:l Sonderfarbe |:| Edelstahl
Bestellmale:
|:| Lichte BlendrahmenmalRe (Fenster)
I:l RahmenauRBenmale (Fenster)
Position/ Menge |Breite Hohe
Raum (Stlick) | (mm) (mm)
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Befestigung: Bemerkung:
I:I Einhdngewinkel 5 mm (mit Schrauben lose beiliegend)
I:l Federstifte
Bei Maf3en iiber 1.600 mm wird, falls nicht anders angegeben, das groRere MaR durch eine Mittelsprosse geteilt.
Mafanfertigungen sind vom Umtausch ausgeschlossen.
DEFLEX®-Dichtsysteme GmbH
Anderungen vorbehalten | 06/25 75
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