HOL DIR DEINE
GCHNF

Name Firma/Verein

Name Ansprechpartner

Rechnungsadresse

B A gT .0 B G

E-Mail-Adresse
fir Rechnungsversand

Anzahl gewtinschter Kredlt-
kundenl§arten (max. 5) a! 1 2 3 ]

Name der Karteninhaber* ;-“

.-" 3
]

e
Abholung im l SCHWEINFURT (Nl BAD KGNIGSHOFEN [I] HOFHEIM

Hoéchner Markt

Datum, Unterschrift
\Xllr benachrichtigen Sie per E-Mail, sobald Ihre Kreditkundenkarten abholbereit sind.

* Die Namen der Karteninhaber miissen unterschledhch sein. Beim Einkauf muss sich der Karteninhaber mit einem
gliltigen Lichtbildausweis ausweisen.
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