
Georgstraße 49  49809 Lingen
Tel: 0591/3353  Fax: 0591/59933

service@leo-schmidt.info  www.leo-schmidt.info

Sehr geehrter Kunde, sehr geehrte Kundin,
vielen Dank, dass Sie sich für unseren „Essen auf Rädern“-Service entschieden haben.
Wir möchten Sie herzlich bitten, die nachfolgenden Felder gut leserlich in Druckbuchstaben auszufüllen.
Wir werden Ihre Daten ausschließlich zur Abrechnung unseres „Essen auf Rädern“-Services und zur Kontaktaufnahme 
bei Rückfragen verwenden. Ihre persönlichen Daten werden nicht an Dritte weitergegeben und Sie schließen keinen 
Vertrag ab.

Liefer- & Rechnungsanschrift:
Tour:
(Wird vom Fahrer ausgefüllt)

Abweichende Rechnungsanschrift: (Bitte nur ausfüllen, falls von der Lieferanschrift abweichend):

Bankverbindung für Sepa-Lastschriftmandat:
Ich ermächtige die Leo Schmidt GmbH & Co. KG Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von Leo Schmidt GmbH & Co. KG auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

IBAN:

D E

Mandats-Referenznummer:            Wird auf der Rechnung mitgeteilt.
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE34ZZZ00000962179
Zahlungsart:                     wiederkehrende Zahlung

Ich bin damit einverstanden, dass meine persönlichen Daten zur Rechnungserstellung und Kontaktaufnahme bei 
Rückfragen gespeichert werden. Meine Daten dürfen nicht an Dritte weitergegeben oder für andere Zwecke verwendet 
werden.

Lingen, den ________________________________________
         (Datum)            (Unterschrift Kunde)

Grau hinterlegte Felder sind Pflichtfelder!
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