
Anfragedaten Galvanik
Kunde

Firma Ansprechpartner Straße, Hausnummer PLZ, Ort E-Mailadresse Telefonnummer

Angaben zum Bauteil (senden Sie uns bitte eine Zeichnung oder Skizze zu)

Bezeichnung Zeichnungsnummer Länge in mm Breite in mm Höhe in mm Gewicht in g

Beschichtungswunsch und die Schichtstärke in µm  (1µm = 0,001mm)

Verkupfern Verzinnen Vernickeln 
(matt,halbglanz, 
glanz)

Chemisch Nickel Schwarz-
verchromen

Hart-
verchromen*

Glanz-
verchromen

Eloxieren Passivieren Schleifen 
und Polieren

Färben von 
Kupfer und 
Messing

* kein Maßhartverchromen

Grundmaterial ankreuzen und Legierung angeben

Aluminium Eisen Edelstahl Kupfer Messing / Bronze

Mengenangabe

Losgröße Jahresmenge

Anlieferung bitte ankreuzen Bearbeitung bitte ankreuzen

Einzelteile Gestell

Schüttgut Trommel

Beschichtungszweck bitte ankreuzen Kontaktstelle bitte ankreuzen

Dekorativ Bohrungen

Verschleiß Kanten

Korrosion Öffnungen

Sonstiges

Beigefügte Dateien Kommentar

Anfragezeichnung

Kundenspezifische Anforderungen

Kundennorm

Version_2022_02_02

Rieger Metallveredlung GmbH & Co. KG, Riedstraße 1 D-89555 Steinheim a. A.
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