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Maße Breite: .................................................. Höhe:  ..................................................

Stückzahl  ......................................

Oberfläche  RAL   .....................   DB  ............................   voranodisiert
  Eloxal   .....................

Profilsystem	  thermisch getrennt   nicht thermisch getrennt

Aufteilung     DIN-Richtung 

(bitte Skizze)     links  rechts
    
	 	 	 	 Ansicht
     innen   außen

Ausführung  nach innen öffnend   Panik DIN 179 Funktion E (Wechselfunktion)
  nach außen öffnend    Panik DIN 179 Funktion B (beids. Drücker)
    Panik DIN 1125 Funktion E (Wechselfunktion)
    Panik DIN 1125 Funktion B (beids. Drücker)

Füllung  Einsatzfüllung   Aufsatzfüllung

Sicherheit  RC2   RC3

Glas  2-fach   3-fach
  spezielle Glasanforderungen bitte notieren

Bänder	  2-tlg. Aufschraubbänder  3-teilige Rollentürbander
  3-tlg. Aufschraubbänder

Handhaben	  Stoßgriff (Edelstahl-Rundrosette außen):  ..............................................................
  Knopf Langschild (außen)  Drücker Langschild (innen)

Verriegelung  Riegelfallenschloss   3-fach Verriegelung     3-fach Automatik
  3-fach halbmot. Automatik  3-fach vollmotorische Automatik 

Öffnungsart  Funkfernbedienung   Fingerscan   Phone & Code

Profilzylinder	  PZ mit 3 Schlüsseln, Not- und Gefahrenfunktion
  PZ als Knaufzylinder mit 3 Schlüsseln, Not- und Gefahrenfunktion

Zubehör  Rastfeststellung   Gleitschienen-Türschließer
  E-Öffner 12 Volt   mechanische Tagesentriegelung
  Tür-Spion   Sperrbügel in Drehknauf
  Bodeneinstandsprofil:   ......................................  mm

Oberfläche	Beschläge	  Edelstahl (nur Handhaben)   F1 (nur Handhaben)
  RAL 9016 (OTS und Bänder)   F1 (OTS und Bänder)

ALU-CHECKLISTE 
1-FLÜGELIGE TÜR D72

Stand: 24.11.2023

Kunde:  ____________________________________________   Datum:  _________________________

KD-Nr.:  ____________________________________________

Kom.:  ____________________________________________
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