= strasser

STRASSER Steine GmbH, A-4113 St. Martin i. M., SteinstraRe 1, Tel. +43(0)7232/2227-0 |:| Auftrag
Fax +43(0)7232/2228-500, kueche@strasser-steine.at | UID-ATU 57888922, Firmenbuch-Nr. 247893z, LG als HG Linz |:| Angebot
ABNr.: Kommission:
Firma: Lieferadresse:
StraRe: StraBe: Stockwerk:
Ort: Ort:
Telefon: Telefon Endkunde:
Fax: Lieferwoche:
Sachbearbeiter: Endkunde besichtigt Material: |:| Ja? |:| Nein
Plan: [ Ja, Anzahl: [ Nein Zustellung Endkunde: Oia [ Nein
Schablonen: [ Ja, Anzahl: [ Nein Montage Fa. STRASSER: ? Oia [ Nein
NaturmaR Fa. STRASSER: ¥ [Ja, ab: [ Nein Anschlussarbeiten Fa. STRASSER: [ ] Ja [ Nein
Einbauluft abgezogen: ia [ Nein Tragehilfe von Kunde mdglich: Oia [ Nein
Oberflache
Menge Material poliert semi gloss Leather Look Starke
APL O O (I
RW O O (I
SW O O (I
WL [l [l [l
Profile:
[ 7104 [ 7105 [ 7106 ‘ 7

Gerade Kante

7L

[ 7109 boppelrundprofil r=8Bmm [ 7125

Abgerundete Kante, r =5 mm

Abgerundete Kante, r =8 mm

[ 7118/74

] 7123 Doppelrundprofil r=3 mm Gerade Kante mit Falz 7 Naturgebrochene Kante gebirstet
] 7118/01 O 7111 % O] 7554
Naturgebrochene Kante Facettenkante Kante auf Gehrung

Becken: Hersteller: Typennr.:

Becken Fa. Strasser: Oa [ Nein Tropfteil: [ links [ rechts
[ Aufsatz [ flachenbiindig [J unterbau in Falz [J unterbau ohne Falz

Ceranfeld: Hersteller: Typennr.:
[ Aufsatz [ flachenbiindig

Armatur: Hersteller: Typennr.:

Dreh-Zugknopf: ia [ Nein @ Dreh-Zugknopf: Typennr.:

Hochschrank Anschluss: [ ] mit Profil [] gerade poliert

Weiteres Zubehor:

NUR BEI UNTERBAUSPULEN MOGLICH! (bei Keramik nicht méglich) [ links [ rechts

Lange:

[] 7381 Tropfteil A [] 7384 Tropfteil D [] 7389 Tropfrille

[] 7395 Tropfteil deluxe

Riickwand bauseits: (Material Glas, Holz, ...):

Starke:

Notizen

1 Spitestens 10 Tage vor Montage der Kiiche muss uns der Kiichenmontage-Termin bekannt gegeben werden.

2 Termin vereinbaren

Ort, Datum

Besteller

Unterschrift
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