ASH Alice Salomon Hochschule Berlin
Berlin University of Applied Sciences

Vollmachtgeber_in:

Name, Vorname:

Benutzernummer (siehe Bib.ausweis):

VOLLMACHT

Ich bevollmachtige hiermit:

geboren am:

in meinem Auftrag Medien der Hochschulbibliothek auf mein Bibliothekskonto auszuleihen.

Fur die fristgerechte Riickgabe und die sachgerechte Behandlung der Medien Gibernehme ich

die Haftung.
Diese Vollmacht erteile ich einmalig bis:
Ein Zweitausweis soll ausgestellt werden: ja nein

(Siehe Hinweise im Kasten unten)

Datum:

Unterschrift Vollmachtgeber_in:

Wichtig: Bei Einreichung der Vollmacht ist der Bibliotheksausweis der Vollmachtgeber_in vorzulegen. Dies gilt
auch fir jeden Ausleihvorgang durch die bevollméachtigte Person. Alternativ kann der bevollmachtigten Person ein
Zweitausweis ausgestellt werden. Dieser ist nach Ablauf der Vollmacht wieder an die Bibliothek zuriickzugeben.

Entgegengenommen von Bibliotheksmitarbeiter_in:
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