
 

Estimados Padres y Tutores, 

La clase de su niño(a) está planeando un viaje de excursión a la 
biblioteca pública.  Todos los que tengan tarjeta de la biblioteca 
podrán llevar libros.  La tarjeta es gratis y no hay multas por 
materiales de niño registrados en  una tarjeta de niño(a). 
 
Si usted desea que su niño(a) obtenga una tarjeta de biblioteca,  
por favor llene esta forma  y regrésela a la clase de su hijo(a).  Su 
maestro nos traerá las formas a la biblioteca un día o dos antes 
para que tengamos las tarjetas listas cuando los niños lleguen aqui.   

 

Información de su Hijo(a): 
 

Apellido:_______________________________ Nombre:____________________Inicial Segundo Nombre:____ 
 

Fecha de Nacimiento: ____ / ____/ ____ (mes/día/año)            Género:   M    F 

Domicilio Residencial: ______________________________________________________________________________  

Domicilio de Correo (si es diferente): ___________________________________________________________  

Ciudad: _____________________________ Estado: _______________________  Código Postal: ____________ 

Teléfono: ____________________________ Correo Electrónico: ______________________________________ 

Por favor escriba los nombres de padres o tutores que viven en este domicilio: 
 

___________________________________________    _____________________________________________ 
 

¿Pueden otros recoger artículos reservados para usted?  No     Si   
Nombres: _____________________________________________ 
 

Padres, por favor escojan UN nivel de filtro de acceso a internet  en la biblioteca  para su hijo(a) menor de 18. 
 

  W0 No internet  en la Biblioteca      W1 Acceso completo a Internet       W2 Acceso filtrado a Internet  

 
Estoy de acuerdo en asumir toda la responsabilidad de todos los materiales en préstamo para mí o mis dependientes, pagar puntualmente las 

multas o cargos por materiales perdidos o dañados, y dar aviso inmediato de cambio de domicilio o pérdida de tarjeta.  Entiendo que el 

incumplimiento de las reglas de WCLS puede resultar en la pérdida de privilegios de préstamo.  Entiendo que WCLS  y/o la Fundación de 

Bibliotecas del Condado Whatcom (WCLF) puedan  enviarme información sobre programas y servicios de la biblioteca ocasionalmente. 

WCLS y WCLF no compartirán o venderán mi información personal. 

 

 
_________________________________________________________________________________________      ________________________________________________________________________________________ 

Firma de Adulto (18 y más) o Padre/Tutor                                          Firma del Menor (opcional) 
 
 

Personal de la biblioteca sólamente:    

P/G present?_____ P/G ID ___ Alt Add ___ Filter Level___ PUH Block___ Reg by ____ Chkd ____ Pkt   ___             
 

 

Lo que obtiene: Personal atento.  Libros para todas edades e intereses.  Revistas para 

niños, adolescentes y adultos.  Películas, Música, Actividades y Eventos.  Video Juegos. Libros 
grabados.  Acceso a Wi-fi en las bibliotecas.  Acceso a Computadoras con Internet de alta velocidad. 
Y acceso a bibliotecas de todo el mundo.   Revisado 2/16 


