Stadtbibliothek Bad Diirrheim

HofstralRe 1
78073 Bad Dirrheim

Kartennummer:

Anmeldung als Bibliotheksnutzer/in
Einverstandniserklarung zur Erhebung und Verarbeitung von Daten

Name VVorname

Stralle Hausnummer

Postleitzahl Wohnort

Geburtsdatum

Telefonnummer E-Mail

Bei Minderjahrigen bis zum 16. Lebensjahr: Gesetzliche/r Vertreter/in oder Blirge

Name VVorname

Stralde Hausnummer (sofern abweichend)

Postleitzahl Wohnort (sofern abweichend)

Telefonnummer E-Mail

Zur Ausstellung des Bibliotheksausweises ist die Vorlage des Personalausweises oder eines
gleichgestellten Ausweisdokuments (des gesetzlichen Vertreters/Birgen) erforderlich. Alternativ
kann der Anmeldung eine Kopie des Dokuments beigefligt werden. Diese Kopie wird sofort nach
Ausstellung des Bibliotheksausweises vernichtet.

Ich habe die Benutzungsordnung der Stadtbibliothek Bad Dlrrheim sowie die Datenschutz-
erklarung (www.stadtbibliothek-bd.de) zur Kenntnis genommen und erkenne sie an.

Mit der Speicherung meiner Daten zu Zwecken der Bibliotheksnutzung bin ich einverstanden.

Datum Unterschrift bzw. Unterschrift gesetzliche/r Vertreter//in / Blirge

Stand 02/25


http://www.stadtbibliothek-bd.de/
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