Widerspruch zur chemischen Reinigung

An die Wascherei Blichele GmbH & Co. KG
Abteilung: Bewohnerwasche

Per Fax: 07161-80 85 00 55

- bitte in Druckbuchstaben gut leserlich schreiben -

Einrichtung: T N
Hauskennung:

O Frau O Herr
Name:
Vorname: Doppelzimmer:
Zimmer: O JA ONEIN
Wohnbereich:

Hiermit lehne ich ab, dass Wascheteile trotz entsprechender Pflegehinweise bzw.
Materialbeschaffenheit, der chemischen Reinigung zugefuhrt werden. Ich bin mir dartber im Klaren,
das fur daraus entstehende Wascheschaden von der Wascherei Bichele GmbH & Co.KG keine

Haftung ibernommen werden kénnen.

Unterschrift / Bewohner / Angehériger Datum

Mit freundlichen Griissen

Nur von der Wéscherei Blichele auszufiillen:

Datum Name

Eingang:

Bearbeitet:

Abgemeldet:

Anmerkung:

biichele

textile-management-systeme




