
    

 

 
Vorname/Name: _____________________________________ 

 
Kundennr.: ______________Geb. Dat.:___________________ 

 
Strasse: _____________________________________________ 

 
PLZ: __________  Ort:__________________________________ 

 
Tel.: _________________________________________________ 

 
Mutter / Vater:________________________________________ 

 

Die / Der Unterzeichnende erlaubt der Tochter / dem Sohn, eine Toniebox der 

Bibliothek Greifensee auszuleihen.  

 

 

Datum: 

 

 
Unterschrift der Mutter / Vater: 

 
 


