
Name

Telefon

E-Mail (optional)

Produktbezeichnung:	 TYP EN 517             A	 B

MONTAGEDOKUMENTATION nach DIN 4426
Sicherheitsdachhaken EN 517, Höchstzahl der zu sichernden Personen: 1 Person

PROJEKTNAME UND -ADRESSE

Projekt/Firma

Ansprechpartner

Datum, Unterschrift

MONTAGEBETRIEB

Firma

Straße

PLZ Ort

Nr.

PLZ Ort

Straße, Nr. Bauteil

VERANTWORTLICHER MONTEUR

Hersteller:		  GUST. OVERHOFF GMBH & CO.KG

ERKLÄRUNG 
ÜBER DEN KORREKTEN EINBAU UND DOKUMENTATION

nach Herstellerangaben 
und Montageanleitung 
montiert

Kaufdatum Einbaudatum Befestigungsmittel

GUST. OVERHOFF GmbH & Co. KG
Eisen- und Metallwarenfabrik 

Flurstraße 1
Telefon: (02104) 91 91 0 - Telefax: (02104) 125 97 - info@gust-overhoff.de - www.gust-overhoff.de

SYSTEMÜBERPRÜFUNG

Jährliche Sicht- und Funktionsprüfung: auf Verformung, Korrosion, Risse, lose Teile

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:

Datum:

Name:

Unterschrift:



DACHPLAN / SKIZZE
Positionierung der Sicherheitsdachhaken

FOTODOKUMENTATION

GUST. OVERHOFF GmbH & Co. KG
Eisen- und Metallwarenfabrik 

Flurstraße 1
Telefon: (02104) 91 91 0 - Telefax: (02104) 125 97 - info@gust-overhoff.de - www.gust-overhoff.de
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