
Verarbeitungsauftrag   Moschti   Hüniken  079 516 74 11 /    032 614 26 88 

Walter und Beatrice Gloor-Evalet, Hauptstr. 7,  4554 Hüniken 

 

Name: _________________________ Vorname: __________________________ 

Ort:  _______   __________________________________________________________ 

Telefon: ________________________ Mobile:  __________________________ 

Menge: Harassen:  __________ Halbpaloxen:_________________________ 

  Obstpaloxen __________ Weitere: __________________________ 

Abfüllen  in 10 Liter Boxen ____  Andere Gebinde: ______________________ 

   In  5 Liter Boxen ____  Ab Presse:  ___________________________ 

Leergut:    25er Flaschen ________  2 Liter _____ Drucktank ____________ 

Annahme: Datum:  _____________  Zeit: ________________________________ 

Abholen: Datum:  _____________  Zeit:  _______________________________ 

 

 

 


