
ZAMÓWIENIE NA ŻALUZJE DREWNIANE

Tel/Fax: 061 651-81-58 Data wystawienia:
Firma zamawiająca (pieczątka)

Fax: 061 651-53-43

Termin realizacji:

LP SZEROKOŚĆ WYSOKOŚĆ
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      TYP ŻALUZJI         
    25 mm AMARANT,   
 50 mm STANDARD,    
    50 mm RETRO       

(wpisać właściwy)

      WERSJA      
  WYKONANIA   

                    
(wpisać właściwe)

       KOLOR         
ŻALUZJI

      DRABINKA      
    SZNURKOWA,   
      TAŚMOWA       

  (wpisać właściwą)

   MASKOWNICA     
    ZWYKŁA "Z",        
Z BOCZKAMI "ZB" 
(wpisać właściwą)   

      DŁUGOŚĆ       
      POKRĘTŁA      

( w cm.)

OPCJE DODATKOWE, 
UWAGI (np.prowadzenie 

boczne FIX, mocowanie dolnej 
rynny itp..)
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