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Antrageformular e
fiir gepackte GC- Sdaulen

www.altmann-analytik.de

Besuchen Sie unseren Web-Shop:
www.analytics-shop.com

Folgende Informationen bendétigen wir von Thnen, damit wir Thnen Ihre gewtinschte GC-Saule an-
bieten konnen:
(Bitte fiir jeden Sdaulentyp ein eigenes Blatt ausfiillen)

1. Anzahl des gewiinschten Sau- Stiick
lentyps:
2. Rohrmaterial: O Edelstahl

O INNO-Steel (Silicia-beschichtetes Edelstahlrohr)
Sonstiges (bitte angeben):

3. Abmessungen

Wickeldurchmesser B ist stan- Sdulentyp bitte angeben
dardmafdig 160 mm; sonst bitte A
angeben! mm

]

Der Innendurchmesser ist stan-
dardmafdig 2 mm und der Aufden-
durchmesser 1/8“ sonst bitte an-
geben! ID: und AD:

i
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L
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Lange der Saule: m

T

i

1
i

Geschéftsfiihrer: Tobias Thelen, Wolfgang Résen

Bankverbindung: HypoVereinshank, Konto: 6440 164 070, BLZ: 700 202 70

IBAN: DE67 7002 0270 6440 1640 70, BIC: HYVEDEMMXXX

Amtsgericht Miinchen, HRA 95429, Ust-ID-Nr.: DE 815 171 960, Steuer-Nr.: 144/231/40950




‘ ALTMANN
ANALYTIK

stellten GC-Saule

7. Packungsmaterial % Belegung mit
auf Tragermaterial
Korngrofie: mesh
8. Besonderheiten [ ] Original-Shimadzu-Anschluf} an 1/8“-AD-Saule
[ ] Fir Shimadzu Saulen: AD 5 mm x ID 3 mm
[ ] Erweiterung fiir Injektorseite
[ ] Injektorseite freilassen mm
[ ] Detektorseite freilassen mm
L]
9. Fittings [ Jaus Edelstahl [ Jaus Messing [ ]ohne
10. Konditionieren/Testen der be- [ ]ohne

[ ]Konditionieren

(nur moglich fiir Edelstahlsiaulen)[ ] Testen

11.Bemerkungen oder sonstige Angaben:
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