Evangelische Oberschule Klipphausen

Antrag auf Ausstellung eines Schiilerausweises

Name, Vorname:

Klasse:

Geburtsdatum:

PLZ, Wohnort, Strafie:

Dem Antrag lege ich ein Passfoto bei und 2,- € fiir die Bestellung

Datum

Unterschrift Schiler

Unterschrift Eltern

Ausweis ausgestellt:

Datum

Ausweis erhalten:

Datum

Unterschrift

Unterschrift

2,- € bezahlt:

Stand Okt.2020



