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LEBENSHILFE Bedarfsmeldung au Berhalb Erstellungsdatum: | Anderungsstand:
Harzkreis-Quedlinburg gGmbH des Bu9 etS 10.06.2013 D
AulRer Lebensmittel Antragsteller:

Wirtschaftsbedarf unter 5€

Kostenstelle: Datum:

Menge |Artikel Preisin € Bemerkung

1 BM LWVILBS Leiterin |BL KL GF
Bedarfsmelde- | Wohnverbund / Bereichsleiterin Kaufmannische |Geschaftsfiih-
rin Betriebsstitte Leiterin rer

Datum

Unter-

schrift

1 Unterschriften gemaB Kassenordung vom 01.06.2016
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