
Saarländische
Universitäts- und
Landesbibliothek

Einverständniserklärung zur Bibliotheksbenutzung
 

Hiermit erlaube ich meinem Sohn / meiner Tochter

_______________________________________________________________________________________________

Benutzernummer ______________________________

Medien in der Saarländischen Universitäts- und Landesbibliothek auszuleihen.

____________________________________________    ____________________________________________
                                                   Ort, Datum				                       Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

Das Formular mit eingebenen Daten kann abgespeichert werden:
über das Druckmenü als neue PDF-Datei «ausdrucken» (z.B. „Microsoft Print to PDF“ als Drucker wählen und Druckausgabe speichern).

Alternativ lässt sich das Formular auch unausgefüllt ausdrucken.
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