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Fragebogen  
Auswahl- oder Anforderungsprofil Verschleißschutz 
Die Vorschriften des Datenschutzgesetzes finden Ihre Anwendung. 
 
 

1. Firma 
Person / Position in der Firma 
 
 
 
 
 
 
 

Firmenname / Adresse 
 
 
 
 
 
 
 
 

Mail 
 
 
 
 

Telefon 
 
 
 
 

Fax 
 
 
 
 

Webadresse 
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2. Standort der Anlage 
 

Frei:___  Halle:___  unter Tage:___ 
 

3. Leistung der Anlage 
 

pro Stunde_______m3       pro Jahr_________m3         Bandgeschwindigkeit________m/min 
 

4. Gesteinsart: 
 

Materialform:  schollig___  kubisch___  rund___ scharfkantig___ 
 
Korngröße:_____mm  Feuchtigkeitsgehalt:____%  Temperatur:____°C 
 
Fallhöhe:______mm  Aufprallwinkel:____°Grad 
 

5. Verschleißschutz 
Was für Verschleißschutz wurde bisher eingesetzt? 
____________________________________________________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 
Größe der Fläche:________m2  Standzeit:_____Stunden 
 
Durchschnittliche Reparaturdauer für die Instandsetzung:________Stunden 
 

6. Skizze Einbauposition (wenn möglich Bilder im jpg-Format zusenden) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
.........................................   .................................  ................................ 
Ort      Datum    Unterschrift 
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