
Bestätigung 
zum Erhalt eines Leserausweises der Bücherei der Idarbachtal-Schule 
 
 
 
Ich, ___________________________________________________(Vorname, Name), 
erkenne die Benutzungsordnung der Bücherei an und bin damit einverstanden,  
 
dass mein Kind___________________________________________(Vorname, Name) 
einen Leserausweis erhält. 
 
 
______________________________________________________________________ 
Straße, Hausnummer 
 
______________________________________________________________________ 
PLZ, Ort 
 
______________________________________________________________________ 
Telefon 
 
 
 
 
______________________________________________________________________ 
Datum, Unterschrift 
 


