bitte kopieren

Unsere Bestellformulare finden Sie auch als PDF-Download unter www.hebelifte.de

1 Anfrage [ Bestellung

Terrassentiirrampen, dreiteilig

Ausfullen und per Fax an 0421/24105-15 oder an info@rollstuhlrampen.de senden

Name

StraBe, Hausnr.

PLZ, Ort

Telefon / Fax

-
—

A
OLLehmann

Rollstuhlrampen & Hebelifte

Ansprechpartner

E-Mail

Kommission

e Rampen sollen immer liegen bleiben, Tiir geht Giber der Rampe auf und zu.

e Nur eine Uberbriickungsrampe muss zum TiirschlieBen weggenommen werden!

Ansicht: Tur geschlossen

Ansicht: Tir offen ‘g’::“q\ne\t {13
M9
F—— ‘. ,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, T ,,,,,, 1
e L1 > |« L2 >

H1 = Hohe unter der geschlossenen Tir:

H2 = komplette Hohe des Tlrrahmens:

H3 = Hohe aussen:

Tragegriff [JJa [JNein

L1 = Lange innen

L2 = Lange aussen:

L3 = Tiefe des Tiirrahmens:

Max. Rampenbreite:

am

(Wenn ,Ja", bitte in der Skizze markieren, an welcher Stelle er angebracht werden soll)

O] Tur o6ffnet sich nach innen [ Tiir 6ffnet sich nach auBen [ Schiebetir

Ist Ihre Stufensituation nicht dabei? Bitte hier eigene Skizze anfertigen oder
eine Skizze lhrer E-Mail beifiigen.

L] E-Rolli

] wird geschoben

schiebende Person:

1 schwach [ mittel

Gewicht Rolli + Person:

[ stark

[] Selbstfahrer(in) ohne E-Antrieb

kg

Lehmann Rollstuhlrampen & Hebelifte

Schutzenplatz 5a ¢ 28790 Schwanewede ¢ Tel.: 0421/24105-0 ¢ Fax: 0421/24105-15 ¢ E-Mail: info@rollstuhlrampen.de



