Anfrageblatt / Cuestionario

Bitte ausfullen/ completar Datum/ fecha:

Ihr Name/ nombre:

Ansprechpartner/ persona de contacto:

Telefon/ Teléfono:

Telefax :

e-mail:

Adresse/ direccion:

Abmessungen/ dimensiones: ; I
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Gewicht/
Typel/ Typo d1l d?2 d3 d4 L1 L2 tl d5 el d6 Peso
Sonderwinsche: z. B. Markierungen, Mitnahmeeinrichtungen, Drahtlécher
Requerimiento especiales:ejemplo, marcas,
mecanismos, agujeros para el alambre
Wickelvolumen in cm® oder Fullgewicht:
Volumen a soportar en cm’o el peso:
Einsatzzweck:
Aplicacion :
Einweg- oder Mehrwegausfiuhrung:
Uso Gnico o mdltiples:
Maximale Drehzahl:
Velocidad méaxima:
Belastungen anderer Art z.B. chemische:
Otras cargas, por ejemplo contenido quimico en el producto:
Bedarfsmenge:
Cantidad requerida:
Material:
Material / Calidad:
Hafner & Krullmann GmbH Telefon:+ 49 (0) 5208 7004-0
Kunststoffverarbeitungswerk Telefax:+ 49 (0) 5208 7004-155
Postfach 1153 internet: www.hafner-spools.com
33814 Leopnoldshéhe ( Germanv) e-mail: info@hafner-spools.com
Technische Verbesserungen und Anderungen vorbehalten.
Las mejoras y cambios técnicos estan reservados 11/2007
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