SERVICE

3.600 Lagervariante

HMV: 18.50.02.0006

Zugelassenes Benutzergewicht
120 kg

SMEYRA

GROUP



Fur den universellen Einsatz

WIRTSCHAFTLICHKEIT THERAPEUTISCHER NUTZEN

e Rasche und zuverlassige e FUr den nicht dauerhaften Einsatz (z.B. nach
Ersatzteilversorgung, langfristig gesichert einer OP) als Transport- und Mobilitatshilfe
durch eine flachendeckende
Fachhandelsstruktur * Bedarfsgerechte Konfiguration durch

verschiedene Seitenteil- und

* AuBergewohnliche Langlebigkeit, geringer BeinstUtzvarianten

Reparaturbedarf

EINSATZBEREICH

e Als Transport- oder Schiebehilfe in
Krankenhausern, Kliniken und Pflegeheimen

e Transport von mobilitatseingeschrankten
Gasten, z. B.im Hotel

e FUr den kurzzeitigen Einsatz im hauslichen
Bereich oder nach Unfallverletzungen

e Als Gehhilfe (im Rollstuhl sitzend gehen)
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e BESTELLUNG O KOSTENVORANSCHLAG o SONDERANFERTIGUNG

Ausgefiilltes Bestellformular per Mailan:  info@meyragroup.com Kundenservice: +49 571 93292 311

CMEYRA

HMV: 18.50.02.0006

Rechnungsanschrift / Kunden-Nr.:

[

Lieferanschrift:

Umsatzsteuer-1D

Kommission / Bemerkungen:

Grundausstattung

» Antriebsrad, pannensicher, abnehmbar, Steckachse, Druckbremse * Rlckengurthohe 400 mm

e (reifreifen Alumit 15 mm Abstand e Sitzhohe 520 mm

e Lenkrad pannensicher 200 x 50 mm o Sitztiefe 440 mm

» Seitenteil vorn abgeschragt mit gepolsterter Armauflage o Farbe: Chrom oder Silverline

* BeinstUtzen abnehmbar, wegschwenkbar o Chrom Version mit Kunstlederbeztgen (nuri.V. mit SB 450 mm)
e Inkl. Auftrittrohr e inklusive Wadengurt, durchgehend

o Zugelassenes Benutzergewicht
120keg
o Hinweise
Alle Preise verstehen sich zuzlglich der gesetzlichen Mehrwertsteuer!

Es gelten unsere Allgemeinen Geschaftsbedingungen, die Sie auf www.meyra.de/AGB finden
Informationen zum Messverfahren finden Sie unter www.meyra.de/messverfahren

Gultigvom 01.01.2025-31.12.2025.
Irrtéimer, Druckfehler und Anderungen vorbehalten.

Beim Transport in 6ffentlichen Verkehrsmitteln (z.B. Zug) konnen die Abmessungen des Rollstuhles
Uber den Richtwerten der Transportunternehmen liegen. Bitte erkundigen Sie sich im Vorfeld.
Bei \Verwendung von Zusatzantrieben darf das zul. Gesamtgewicht nicht Uberschritten werden.

Nutzen Sie fur Bestellungen und Konfigurationen unser K.IS.S.S. unter www kisss-by-meyra.de
Sie vermeiden damit Ruckfragen und fehlerhafte Bestellungen dank Baubarkeits-Prifung
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SERVICE 35600

Sitzbreiten in mm 400/450/480/510
Breite fahrbereit in mm ab 620/670/700/730
Breite gefaltet inmmab 310
Sitztiefe in mm 440
Sitzhohe vorne/hinten in mm 520/490
Gesamthohe in mm 920
Ruckenhdhe in mm 400
Armlehnenhéhe in mm 240
Lange mit FuBstltze in mm 1080
Lange ohne FuBstitzen in mm 780
Personengewicht 120kg
Leergewicht ab 19kg
Zul. Gesamtgewicht 140kg

Antriebsrad 610 mm(24 Zoll)
Transportgewicht 1lkg
Bremsprufung nach NORM 7°
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Bitte geben Sie Ihre Mengen in den Kdstchen an

@ Kiinikvariante
ARTIKEL BEZEICHNUNG HMV-Nr. EUR €
9769230 Chrom/Kunstleder in SB 450 mm 18.50.02.0006 1.280,00
@ Druckbremse
ARTIKEL BEZEICHNUNG HMV-Nr. EUR €
9769075 Druckbremse Silverline/Textil schwarz in SB 400 mm 18.50.02.0006 1.242,00
9769073 Druckbremse Silverline/Textil schwarz in SB 450 mm 18.50.02.0006 1.242,00
9769076 Druckbremse Silverline/Textil schwarz in SB 480 mm 18.50.02.0006 1.242,00
9761783 Druckbremse Silverline/Textil schwarz in SB 510 mm 18.50.02.0006 1.242,00

@ Optionen (wird separat geliefert)

ARTIKEL BEZEICHNUNG HMV-Nr. EUR €

1072681 Hohenverstellbare Schiebegriffe Code 502 (Nachristsatz) 18.99.99.0999 228,00
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BENUTZERDATEN

Vorname

Name

StraBe

PLZ

Ort

Land

Geburtstag

Diagnose 1

Diagnose 2

Telefon

Handy

eMail

Auftragsnummer
Krankenkasse/ Kostentrager
Fachhandel Ansprechpartner/Tel.
Versorgungsspezialist MEYRA

Genehmigungsinfo ab KW

Anmerkungen

ANATOMISCHE DATEN (IN MM)
1) Sitztiefe

2) Sitzbreite

3) Brustbreite

4) Brusttiefe

5) Ellenbogenhdhe
6) Achselhdhe

7) Riickenhdhe

8) Kopfhdohe

9) Unterarmlange
10) USL
KorpergroBe

Gewicht (kg)

] Ich akzeptiere die Allgemeinen Geschdftsbedingungen der MEYRA GmbH (Stand Januar 2023)

https://www.meyra.de/agb/

Datum Ort

Stempel/Unterschrift

SERVICE 35600



http://www.tcpdf.org

	typbogen: Bestellung
	rechnungsanschrift: 
	lieferanschrift: 
	ustid: 
	kommission: 
	10011: 
	10012: 
	10013: 
	10014: 
	10015: 
	10024: 
	vorname: 
	sitztiefe: 
	nachname: 
	sitzbreite: 
	strasse: 
	brustbreite: 
	plz: 
	brusttiefe: 
	ort: 
	ellenbogenhoehe: 
	land: 
	achselhoehe: 
	geburtstag: 
	rueckenhoehe: 
	diagnose1: 
	kopfhoehe: 
	diagnose2: 
	unterarmlaenge: 
	telefon: 
	usl: 
	handy: 
	koerpergroesse: 
	email: 
	gewicht: 
	auftragsnummer: 
	krankenkasse: 
	ansprechpartner: 
	spezialist: 
	genehmigung: 
	anmerkungen: 
	datum: 
	ort2: 
	stempel: 
	10024: Off


