
ARKUSZ ZAMÓWIENIOWY DLA DRZWI ALUMINIOWYCH WYPEŁNIONYCH PANELEM 
	DANE  ODBIORCY:


	Nr. zamówienia:

	
	Tel. kontaktowy:

	TŁOCZENIA:

[   ]-poziome, 
[   ]-z jednym tłoczeniem(orzech, złoty dąb)*,         

[   ]-bez przetłoczeń.
*-należy z konsultować z działem  produkcyjnym    możliwość wykonania.
	KOLOR  WYPEŁNIENIA:

[   ]-9016,  [   ]-8014,   [   ]-Złoty Dąb,   [   ]-Orzech,   [   ]-Mahoń,   [   ]-Antracyt.
KOLOR  RAMY  I  OŚCIEŻNICY:

[   ]-8017,                     [   ]-8019,            [   ]-9006,                             [   ]-9016.
KOLORY   NIESTANDARDOWE:
[  ]-Kolor wg. Katalogu: RAL:………………………….………….…..………..…


I. WYMIAR  ZAMÓWIENIOWY - zewnętrzny ramy (podać w mm):
	Szerokość (B)
	Wysokość (H)
	ILOŚĆ SZT.

	
	
	


II. MODEL (w zależności od przegrody termicznej):
Z  PRZEGRODĄ:                                                                                          BEZ  PRZEGRODY:
1.  [   ] – DACS  (ciepły standard)                                                                                            1.  [   ] – DAZS  (zimny standard)
2.  [   ] – DACR (ciepły renolit)                                                                                              2.  [   ] – DAZR (zimny renolit)
III. OPCJE  DODATKOWE:
1. Strona  otwierania:                                                                              [   ]–Prawe        [   ]–Lewe
a)  [   ] – otwierane  na  zewnątrz  (widok  od  zewnątrz)                                       [image: image1.png]


                   b)  [   ] – otwierane  do  wewnątrz  (widok  od  wewnątrz)                                                  
2. [   ] – Samozamykacz 
3. [   ] – Samozamykacz  z  blokadą 
4. [   ] – Okno:
a) [   ] – Owalne (590 x 275czarne),  b) [   ] – Prostokątne (545 x 245czarne),   c) [   ] – Prostokątne (422 x 258-białe/brązowe).
5. [   ] – Kolor  okien:
a) [   ] – czarne,                         b) [   ] – białe,                                  c) [   ] – brązowe.
6. [   ] – Dodatkowy  zamek 
7. [   ] – Wkładka  atestowana 
8. [   ] – Zasuwnica  hakowa
9. [   ] – Bolec  przeciwwyważeniowy:………………… szt.
TERMIN REALIZACJI:……………………tydzień.
                      WARTOŚĆ ZAMÓWIENIA:………………………………..zł.
Data:…………………………………………………      
        ….……………………………………………..………………..

                                                                                                                               Podpis  i pieczątka zamawiającego







