
_____________________________ 

Ort, Datum 

Strittmatter-Gymnasium Gransee 
Sekretariat 
Oranienburger Straße 30a 
16775 Gransee 
 
 
 
 
Antrag auf Erstellung eines Schülerausweises (Passfoto notwendig) 
 
 
 
Sehr geehrter Herr Machulik, 
 
Hiermit beantrage(n) ich/wir die Ausstellung eines Schülerausweises für 
meine(n)/unsere(n) Tochter/Sohn. 
 
 

Name, Vorname:   _________________________________________ 
 
 
Nationalität:   _________________________________________ 
 
 
Geburtstag:   _________________________________________ 
 
 
PLZ, Wohnort,   _________________________________________ 
 
 
Straße, Hausnummer: _________________________________________ 
 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 

 

 

 

_____________________________________ 
Unterschrift 


