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Antrag zur Hausabholung

O Herr O Frau

Titel: Vorname: Nachname: Titel:

mobilCard Nummer (wenn bereits vorhanden) *:
*Falls die Person noch keine mobilCard besitzt, legen Sie bitte den ausgefillten mobilCard Antrag bei

Antrag zur:

[ unbefristeten Hausabholung

O befristeten Hausabholung im Zeitraum von

Als Beilage zum Antrag zur Hausabholung, muss eine Kopie des arztlichen Attestes,
Nachweis einer Pflegestufe (ab Pflegestufe 1.) ODER die Kopie des
Behindertenausweises per Post oder als Scan (kundenservice@ISTmobil.at) an die

ISTmobil GmbH gesendet werden.

Informationen daruber, wie lhre Daten verarbeitet, gespeichert und aufbewahrt werden, finden
Sie in unserer Datenschutzerklarung auf www.ISTmobil.at

Ort, Datum Unterschrift
ISTmobil GmbH 0123 500 44 88 IBAN. AT38 3843 6000 0005 5004 FB NR. FN 402799 b
Conrad-von-Hoétzendorf-StraBe 110 office@!STmobil.at BIC. RZSTAT2G436 FB GERICHT. LG fur ZRS Graz

8010 Graz, Osterreich www.|STmobil.at ATU68255425 DVR 4011962
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