
ご使用に適した機種を選定しご連絡致します。 

◆お客様情報

・貴社名 ・ご担当者名

・部署名

　　　（〒　　－　　　）

・ご住所

・TEL ・FAX

（１）駆動方式　　　　　　　　手動・電動 （２）台数　　　　　　　　　　　　　　　　台

◆電動ウィンチの場合

①供給電源　　AC　　　　　V　　　　　Hz　 単層・３相

②巻き込み速度　　　　m/min　（速度に範囲がある場合　　　　m/min～　　　m/min）

③操作方法　　　　　制御盤・押しボタンスイッチ

◆電動・手動共通仕様

①ワイヤ引張力　　　　　 　　　kg／本 ②ワイヤ本数　　　　　　　 　　　　　本

③巻取長さ　　　　　　　　　　 　　　　m ④ドラムのワイヤ数　　　　  　　有・無

⑤使用ワイヤ径　　　　　　　　　 　mm　　　　　 ⑥ワイヤ押え装置　　　　    　　有・無

⑦クラッチ　　　　　　　　　 　　 　有・無 ⑧リミットスイッチ　　　　 　　  　有・無

⑨設置場所　屋外・屋内（塩害・水辺・粉塵・高温・低温・クリーンルーム・薬品・他）

　（他 ）

⑩取付方向　　　　　　　　　水平・垂直 ⑪使用頻度

⑫その他特記事項

〒125-0041 東京都葛飾区東金町8丁目10番13号 
TEL ０３-３６０９-２６５１   FAX ０３-３６０９-５３６９

本カタログ内で、ご使用に適した機種がない場合、また、選定できない場合は下記
に必要事項をご記入頂き、弊社までFAXもしくは郵便にてお送りください。

オーダーシート

仕 様 詳 細


