marine-care Ralf Kempen
D 51063 Kdéln, Auenweg 173
FAX: 0221-810106

Auftrag

Hiermit beauftrage ich marine-care Ralf Kempen, an dem unten aufgefihrten Motorboot,
eine nachtragliche Bescheinigung der Bauart durchzufthren.

Bootsauslegungskategorie D oder C

Adresse Inverkehrbringer

Name: Vorname:

Stralle:

Land: Ort:

Telefon: Mobil:

FAX: E-Mail:

Boots-
liegeplatz:

Motorbootdaten

Hersteller: Baujahr:

Modell/Typ:

Seriennr. HIN

Lange Uber alles

Breite Uber alles

Antrieb: Konstruktion/Baumaterial:
Anzahl der Motoren GFK Kunststoff

Hersteller: Aluminium

Model / Typ: Stahl

Innen-AufRenborder]

eingebaute Systeme Herstellerplakette
fest eingebautes Treibstoffsystem max.Personenanzahl
Gasheizung /-kocher max. Beladung in Ibs
Wechselstrom 120/240V Leergewicht Ibs
Generator 120/240V

Eine Anzahlung von 600 € wird bei der Bootsinspektion fallig.

Datum: Unterschrift:

Bitte senden Sie diesen Auftrag an die FAX Nr. 0221-810106




