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Firma

Telefon

Besteller

Kommission

Kundennummer

schwöller

Datum Unterschrift

Beilagen (Skizze):         ja nein

Achtung: Bei Sonderformen ist eine Skizze unbedingt erforderlich!
Die nötigen Maße entnehmen Sie bitte der Technik.
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 /  
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23

Bestellformular Plissee� Insektenschutz

Stück  

Variante

Farbe

Breite [mm]

Höhe [mm]

Pos   :

Zusatzangaben und Sonderwünsche:

Pos   :

Pos   :

Schräge Laufschiene

Separate Kasten-/Rahmenprofilmontage

bei Plissee Var. XFIPL2/5, XFIPL2/25  (5° – 9° Schräge möglich)

Standardfarbe = Nepexal C0 (ähnlich E6/EV1) 

Standardfarbe = Elementfarbe 

Montagebohrung (Ohne / Vorne / Seitlich)
bei Ohne Bohrung wird kein Montagematerial mitgeliefert.

Öffnungsrichtung (RE / LI)
bei Plissees (Ansicht von außen)

Maß W [mm] (bei 2-flg. asymmetrischen Flügeln)
Maß W für Gehflügel angeben (Ansicht von außen)

Bei Sonderfarbe bitte m für matt und
      g für glänzend angeben

Untere Laufschiene in schwarz

Griffleiste in schwarz

Entwässerung (Ohne / 1Vorne / 2Vorne/ 3Unten)
1Vorne (Standard) = im Lichten montiert / 2Vorne = am Blendrahmen 
montiert / 3Unten = am Blendrahmen montiert 
(Bei Var. XFIPL2/9.AMB und XFIPL2/29.AMB ist 2 Vorne Standard)

Pos   :

Pos   :

Pos   :

 Positionsdaten	 Pos 1	 Pos 2	 Pos 3	 Pos 4
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