
FORMULAR – BETEILIGUNG AN DER DEHOGA/RSH AKTION  

80 JAHRE  

 
1. Angaben zum Betrieb 

Name des Betriebes: 

 

Rechnungsanschrift: 

Straße / Hausnummer: 

 

PLZ / Ort: 

 

Telefon / E-Mail: 

 

 

2. Teilnahme an RSH 

Ich möchte RSH in meinem Betrieb: 

☐ Ja 

☐ Nein 

 

3. Unsere Aktion 

Beschreibung unserer Aktion / unseres Angebots: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



FORMULAR – BETEILIGUNG AN DER DEHOGA/RSH AKTION  

80 JAHRE  

 
4. Sichtbare Daten (für Veröffentlichung / Darstellung) 

Folgende Daten dürfen sichtbar sein: 

☐ Name des Betriebes 

☐ Adresse 

☐ Telefon 

☐ E-Mail 

☐ Beschreibung der Aktion 

☐ Website / Social Media 

Website / Link: 

 

 

Datum: ______________________ 

Unterschrift / Stempel Betrieb: 

 

 

Rückmeldung bitte an :  sandra.szopieray@dehoga-sh.de 

 


