APOTHEKE
MARIENBRUNN

BERUFUNG SEIT 1931

Meine Apotheke Marienbrunn e Zwickauer Str. 99a « 04277 Leipzig

Sehr geehrte Kundin, sehr geehrter Kunde,

wir bendtigen von lhnen eine unterschriebene Erklarung zur Partnerversorgung.

Eigenerklarung zur vollstandigen Versorgung (Partnerversorgung/Etagenbettversorgung) der
benotigten allergendichten Zwischenbettbeziige:

] Hiermit erklare ich, dass ich eine Partnerversorgung bendétige, da ich mit meinem
Partner*in in einem Doppelbett schlafe.

] Hiermit erklare ich, dass mein Kind eine Doppelversorgung bendtigt, da es mit dem
Geschwisterkind in einem Etagenbett schlaft.

Personliche Daten fiir den Datenabgleich:

Name des Versicherten: Geburtsdatum:

Adresse:

eventuell abweichende Lieferadresse:

Krankenkasse: Versicherten-Nr.:

Wichtig fur Rickfragen! Telefonnummer (tagsiber):

Email-Adresse:

Datum: Unterschrift

Bitte unterschreiben Sie dieses Formular und geben Sie es zusammen mit den Matratzenmalien und
der Originalverordnung bei uns ab oder Sie schicken es per Post an untenstehende Adresse.
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