Datenblatt fir die Abgabe in der Klamottenkiste

(dieses Datenblatt wird im Biiro in einem separaten Ordner abgelegt)

Teilnahme an der Schnappchenwoche der Klamottenkiste: (zutreffendes bitte ankreuzen)

JA NEIN

Abgabe-Nr.: (wird nur von Mitarbeitern der Familienoase ausgefillt!)

Vorname:

Nachname:

Telefon:

Email:

Zum Semesterende nicht verkaufte Ware spende ich der Familienoase

- Fiir gestohlene, verlorene und beschadigte Ware wird keine Haftung iibernommen.
- Die Verkaufsbedingungen fiir die Klamottenkiste der Familienoase habe ich gelesen und akzeptiert.

Datum Unterschrift
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Die nicht verkaufte Ware und den Betrag in Hohe von € ____fur die verkauften Artikel habe ich
erhalten.

Datum Unterschrift



