
Formular zur Geltendmachung der Garan�e für Parke�böden der Marke TRECOR® 

Endkunde:  Name: ____________________________ Tel. Nr.: ____________________________ 

  Anschri�: ____________________________ Fax. Nr.: ____________________________ 

 

Produktname: _______________________________ Menge in m2: ________________________ 

 

Raumgröße:  

 Produk"ons-Nr. (auf der Rückseite der Paneele):____________________________ 

Ar�kelnummer: Ar�kelnummer: ________________________________________ 

(bi)e unbedingt angeben um eine eindeu"ge Zuordnung zu gewährleisten) 

 

Format der Paneele: 

Länge:    Breite:   Dicke:   Verlegedatum: 

Rechnungsdatum:                _____________________ 

Raumnutzung (Wohnzimmer, Kinderzimmer...):                                                                                                  

Darunterliegende Räume:                                                                                                                                        

Schadensbild:                                                                                                                                                             

 

Auf welchem Unterboden wurde der Boden verlegt (gesamter Au8au: z.B. Estrich/0,2mm PE-Folie, 

Tri)schalldämmung/ Boden.)? 

1. ____________________ 2. ____________________ 3. ____________________ 

4. ____________________ 5. ____________________ 

 

Wann wurde der Unterboden (z.B. Estrich) verlegt? ...):                                                                                    

Wurde die Res@euchte des Unterbodens vor der Verlegung gemessen?     □ Ja              □ Nein 

Wenn ja, Ergebnis: _____________________________ 

Messgerät Typ: ________________________________ 

 

Wie lange ist der Boden vor dem Verlegen in dem zu verlegenden Raum vorgelagert worden?  

__________________________________________________________________________________ 

 

Wie wurde der Boden verlegt:  □ schwimmend  □ fest mit Untergrund verklebt 



Bei Verklebung: Welcher Klebstoff wurde verwendet? ______________________________________ 

 

Sind Bewegungsfugen von 15 mm vorhanden: 

 zu allen Wänden:     □ Ja  □ Nein 

 zu Heizungsrohren:     □ Ja  □ Nein 

 zu Türrahmen und-schwellen:    □ Ja  □ Nein 

 zu Säulen u. sonst. festst. Elemente (z.B. Kamin): □ Ja  □ Nein 

 

Wie wurden die Türstopper befes"gt:  □ durch den Bodenbelag □ an die Wand 

Wie wurden die Sockelleisten befes"gt: □ durch den Bodenbelag □ an die Wand 

Sind Bewegungsfugen vorhanden?  

 zwischen den Räumen:  □ Ja  □ Nein 

 in den Räumen:  □ Ja  □ Nein 

 

Wurden Übergangs- bzw. Abschlussprofile verwendet?  □ Ja  □ Nein 

 

Wie viel mm Bewegungsfreiraum hat der Boden in den Profilen?                                                                   

 

Ist eine Fußbodenheizung vorhanden? □ Ja  □ Nein 

Ist ein AuJeizprotokoll vorhanden?  □ Ja  □ Nein 

 

Welche Reinigungsmi)el wurden verwendet? _____________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Datum  Unterschri� 

 


