
Dimensions

ID: ..........................................................   S: ..........................................................

Variante: ..................

Matériau: ..................................................................................................................................................................................

Quantité: ...................................................................................................................................................................................

Date souhaitée: .................................................................................................................................................................

Remarque: ...............................................................................................................................................................................

Société: .........................................................................................................................................................................................

Contact: .......................................................................................................................................................................................

Téléphone / mail: .............................................................................................................................................................
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Metaflon AG
Neunkircherstrasse 6
CH-8214 Gächlingen
Tél. +41 52 687 03 00
Fax  +41 52 687 03 09
 
www.metaflon.ch
info@metaflon.ch

Joint torique TFOR

❏ Demande d’informations
❏ Commande
Prière de cocher




