An

| Kunden Nr.:

| Tour/en

Gemeinniitzige PARITATISCHE Altenhilfe GmbH Pullach bearbeitet

Essen auf Radern Augsburg
Ludwig-Hermann-Str. 100
86368 Gersthofen

Telefon: 0821/ 44 01 04 - 21 u. -22
Telefax: 0821 /90 76 82 46
E-Mail: ear-augsburg@paritaet-bayern.de

01.10.2021

Anmeldung fir ESSEN AUF RADERN AZ 8555

Vorname:

Familienname:

StralRe:

Haus-Nr.: Stockwerk:

PLZ: Wohnort;

Geb.dat.:

Telefon: Telefax: Email;

Aus folgenden Griinden ist die Zubereitung eines Mittagessens nicht méglich (in Stichworten):

Anschrift und Telefon von Angehorigen oder Bekannten, die im Notfall verstdndigt werden

konnen, und die beziiglich ESSEN AUF RADERN Vollmacht haben:

Vorname: Familienname:
Anschrift;

Telefon priv.: Telefax: Email:
Telefon beruflich:

Handy- Nr.:

| Bezug (z.B. Tochter, Sohn, Nachbar/in etc.):

Lieferun (J (bitte ankreuzen)

sobald wie mdglich
ab
auf Abruf

Bitte wenden!



mailto:ear-augsburg@paritaet-bayern.de

Dauerbestellung:

Sie winschen taglich oder an einzelnen Tagen eine festgelegte Lieferung,
dann kreuzen Sie bitte den Tag und die Kostform an.

Die Dauerbestellung kann durch einen Speiseplan gedndert werden.

Suppe und Nachspeise nur in Verbindung mit einem Hauptgericht.

Tag Senioren- | Vegetarische | Diatkost Suppe Nach-
vollkost Kost speise

Montag

Dienstag
Mittwoch

Donnerstag

Freitag

Samstag

Sonntag

Feiertag*

Speiseplan
Achtung* als Feiertag zahlt auch der 24.12. und 31.12.

Bestellung nach Speiseplan:

Sie bestellen nur nach Speiseplan. Diesen erhalten Sie 14-tagig fir 2 Wochen.

Bestellung nur nach Speiseplan

Wie haben Sie von Essen auf Radern Augsburg erfahren:
[] Arzt[] Krankenhaus [_]Werbeanzeige [ ]Mund zu Mund[_] Autobeschriftung
[] Flyer [JInternet [_]Pflegedienst

Datenschutz:
Ich erklare mich damit einverstanden, dass meine personlichen Daten zu Zwecken der
Lieferung von ,,Essen auf Radern“ und zur Rechnungserstellung/Versendung

aufgenommen werden.

Ihre Daten werden 3 Monate nach Beendigung der Lieferung geléscht und
selbstverstandlich nicht an Dritte weitergeleitet.

Die Lieferungs- und Zahlungsbedingungen erkenne ich an.

Ort, Datum Unterschrift




