{7 ity FORMULARZ POMIARL

drzwi wnekowe

DANE ZAMAWIAJACEGO:

IMIE | NAZWISKO:

TELEFON: ) \

E-MAIL:

DANE INSTALATORA:

IMIE | NAZWISKO:

TELEFON:

E-MAIL:

D POMIAR SERWISOWY

1- DANE PRODUKTU

KOLEKCJA WZORCOWA:

wersja kabiny: lewa

KOD KABINY WZORCOWEJ:

2 - WARIANT DRZWI \ : <

[ ] L-drzwilewe [ ] P-drzwiprawe - \

|:| Nie dotyczy

3 - SPOSOB WYMIAROWANIA PRODUKTU

[ ] GABARYTPRODUKTU [ | 0$SZzYBYPRODUKTU

4 - WYKONCZENIE

[ ] cHrRoM [ ] czarny
D ZL0TY I:l ZL0TY wersja kabiny: prawa
POLYSK SZCZOTKOWANY

[] BlAky [ ] INNE:

5 - SZKtO

[ ] CzYSTE(STANDARD) [ | SATYNA

[ ] GRAFIT [ ] czarNE
[ ] PIXARENA [ ] ULTRACLEAR o
[ ] INNY/KOD SZKtA: x
GRUBOSC SZKEA*: ....................... N
~ Nl
*Nie podanie parametru oznacza zastosowanie standardowej grubosci szkta produktu.
[l wszystkie dodatkowe informacje jak szkto, kolor produktu dostepne sg na stronie: techniczne.newtrendy.pl ['T wymiary prosze podawac w milimetrach
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INFORMACIE DODATKOWE / SZKIC

DZIAL PRODUKTOW NA WYMIAR: TEL: 48 306 77 02 / 517 051 059 MAIL: nawymiar@newtrendy.pl

2/2




