
 

Wir arbeiten ausschließlich aufgrund unserer AGB. Hinsichtlich Sitz der Gesellschaft: 87600 Kaufbeuren HypoVereinsbank AG 
Lieferung unserer Container sowie der Ausführung von Registergericht Kempten: HRB 6699 Konto-Nr. 69 30 44 80 50 
Transportaufträgen gilt die ADSp neuester Fassung. Erfüllungsort Geschäftsführer: Eugen Finsterwalder BLZ 734 200 71 
und Gerichtsstand, auch für Scheck- und Wechselklagen, ist für Steuernummer: 125/115/40516 IBAN: DE44 7342 0071 6930 4480 50 
beide Vertragsparteien D-87600 Kaufbeuren USt-ID-Nummer: DE813577687 BIC: HYVEDEMM427 

ANFRAGE per Fax an: 08341 / 809059 
 
oder per Post an: Finsterwalder Container GmbH, Lindauer Straße 2-4, D-87600 Kaufbeuren 
 

Anschrift: 
 
 
 
Firma 

 
 
Straße / Hausnummer 

 
 
PLZ / Ort 

 
 
Telefon 

 
 
Telefax oder E-Mail-Adresse 

O Herr O Frau 
 
 
Ansprechpartner 

 
 
 
 
 

Lieferanschrift: (falls abweichend) 

 
 
 
Straße / Hausnummer 

 
 
PLZ / Ort 

 

1 

C
o
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e
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Bezeichnung Typ Menge 

20’ Seecontainer, gebraucht, wind- und wasserdicht SC 21 _____ 

40’ Seecontainer, gebraucht, wind- und wasserdicht SC 41 _____ 

20’ Seecontainer, nur ein Frachtlauf, Gebrauchsspuren möglich SC 20.5 _____ 

40’ Seecontainer, nur ein Frachtlauf, Gebrauchsspuren möglich SC 40 _____ 

Entladung gewünscht? □ Ja □ Nein 
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e
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Bezeichnung  Typ Menge 

Reifenregalset für 1x 20’ Seecontainer  RR 20 _____ 

Reifenregalset für 1x 40’ Seecontainer  RR 40 _____ 

Kürzere Regalsysteme, Teilsysteme oder andere Ausführungen sind auf Anfrage erhältlich. 
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 Bezeichnung  Typ Menge 

Containersicherheitsverschluss mit VdS-Zertifizierung CR 10 _____ 

Containersicherheitsverschluss  CR 11 _____ 

Containersicherheitsverschluss mit VdS-Zertifizierung) CR 12 _____ 
(ohne Montageaufwand) 

 
Sie erhalten kurzfristig ein detailliertes, kostenloses und unverbindliches Angebot per Fax, 
E-Mail oder Post. 
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