Istuhlrampen & Hebelifte

Formular 1¢ -Version 2.0 - 09.2025

Name/ Firma Kundennummer

StraBe, Hausnummer Datum

PLZ, Ort Kommission

Ansprechpartner Telefon Ansprechpartner fir Rickfragen E-Mail Ansprechpartner
{J Podest 1: O Podest 2:

»|Al« Radabweiser 10cm

Radabweiser 10cm
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Podest 3: O Podest 4:

Radabweiser 10cm

» AR »| Al« ohne Radabweiser
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H: _ cm(Gesamthdhe) H3: cm (Stufenhéhe) Tipp:

. " . . Testen Sie die GroBe des Podests vor der
L: __ cm (Lange POdeSt) L4:______cm (Sthentlefe) Bestellung, z.B. mit Klebeband oder Kreide am
B:_ cm(Breite Podest) H4: cm (Stufenhohe) Aufstellungsort. Wir empfehlen eine Mindest-
A: cm (Lénge Auflage) Alle Podeste kénnen +/- 2 cm in der Hohe verstellt werden. grofe von 120cm x 120cm bei Zugang tber

Eck.

Zubehor fir die gewahlte Variante (aufpreispflichtig):
|:|Schutz unter der Auflage

|:|Bohrlijcher in der Auflage

[ JAntirutschmatte auf Podest verschraubt

Sie haben eine andere Stufensituation?
Fertigen Sie hier Ihre Skizze an oder senden Sie uns diese separat per Mail zu.
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https://wa.me/49421241050?text=Bitte%20fuegen%20Sie%20das%20Formular%20als%20Screenshot%20oder%20Datei%20ein
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