SYSTEM

ZAMOWIENIE PLISY/ROLETY DACHOWE

SKYLIGHT

SHADOW- SYSTEM SP. Z O.0.
Kawle Dolne 4 F
83-304 Przodkowo

Tel. +48 58 550 08 80
e-mail: info@shadow-system.pl

Zamawiajacy:

Zamowienie nr.

Data zamowienia

Termin realizacji

Imie i Nazwisko:

*Logo Shadow-System

TAK / NIE

Poz.

Nr.

Kolor

Sztuk
systemu

Model

**Symbol okna dachowego

Rok produkciji
okna
dachowego

Szerokos¢
zamoOwieniowa B1
w mm.
(zewnetrzna)

Wysokos¢
zamoéwieniowa H1
w mm.
(zewnetrzna)

Szerokos¢ B2 w
mm. (wewnetrzna)

Wysokosc H2 w
mm. (wewnetrzna)

Gtebokosc¢
wneki
przyszybowej
G w mm.

Numer katalogowy
tkaniny

**Symbol okna tylko dla FAKRO/VELUX/ROTO. W przypadku innych

producentéw nalezy

poda¢ wymiary wg ponizszego schematu

Uwagi do pozycji

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany

Srebrny
Anodowany
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Srebrny
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Srebrny
Anodowany
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Srebrny
Anodowany
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Srebrny
Anodowany
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Srebrny
Anodowany
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Srebrny
Anodowany

Pomiar okien producentéw innych niz
FAKRO/VELUX/ROTO

B2/H2

B1/H1

)
B2/H2

B1/H1

* NIEWYPELNIENIE TEGO POLA SKUTKUJE UMIESZCZENIEM LOGO SHADOW-SYSTEM NA PRODUKTACH

Dodatkowe informacje:




