BESTELLBLATT fir Senkrechtmarkisen - tecnolux®

Kunde: Kommission: Sachbearb.: Tel.: Datum:
Stral3e: Wohnort: Montage - Fixtermin. _Mont. Wunschter..
D Etikette Montagedauer:
Fertigmalf3 Farbe Bedienung von vorne gesehen Montage auf Anmerkung
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Raum Pos | Stk. Breite Hbhe Lange | Motor Sender Kanal H|Z|B]| D-cm
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Bitte ankreuzen:
o freihdngend 0 mitZIP Farbe Fallrohr, Trager und Schiene: 0 Typ 1 0 Typ 2 0 Typ 3

o o
o0 mit Seilfihrung Spannwinkel  Abstand  Glocke
0 Q 0
innen innen

Zeichenerklarung: H...Holz, Z...Ziegel, B...Beton, D...Dammplatte(bitte Starke angeben)

(0] Typ 5 kurz o. lang (0] Typ EASY-CLIP
/ﬁ'ﬁy 'I“ﬁ"- ﬁé?—;:%
‘ 2 ] 75
\ — r" r

75—~

e

@ -
o)
- B




