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HEIZKORPER NACH MASS

Bitte ausflillen und zuriick an Fax 062 797 25 07

Firma/Adresse
* Firmenstempel

MaBe:
(Rohrende - ohne Keramik)

L1: e mm
L2: e mm
L3: e mm
L4 e, mm
Bl: e mm
B2: e mm
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—— Anschlusstyp Technische Daten

L
f M ] Elgﬁrs:eckeranschluss MEDIUM:
Rohrende . In Wasser:
1 ; [] Litzenanschluss Material AISI 316TI []65mm [] 85mm
1000mm lang
Rohrende

f—._
4 : EQHE:; [] Gewinderanschluss M4 ..
P nur bei 8 5mm In Ol/Lauge/Salzwasser:
l_ - ‘\Rohrende ’ Material INCOLOY 825 I:l 6,5mm I:l 8,5mm
i '@ [] Schraubenanschluss M4
‘I\Rohrende In LUft:
Material AISI 309F [ ]65mm [] 85mm
Material Kupfer [ ] 85mm
—— Verschraubungsvariante verchromt
Spannung: [ []230v [] 400v
!J—I_:v:' Riohren de Leistung: ... W
Anzahl Windungen: ...
[D: (z. B.E=1Windung, A =2 Windungen)
. [ ] mi0x1
B (nur @ 6,5mm)
' 1= [ ] M12x1
¢ L6
(1 M14x1,5
L5 e mm
G mm
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