
Kind 
 
Einverständniserklärung zur Anmeldung Minderjähriger in 

der Stadtbibliothek Salzgitter 
 
 
 
Angaben zum Kind: 
 
 
     männlich                  weiblich                divers                     
 
Familienname, Vorname: _____________________________________________________ 
 
 
Geburtsdatum :_____________________________________________________________ 

 
 
Angaben des / der Erziehungsberechtigten: 
 
 
Familienname, Vorname:_____________________________________________________ 
 
 
Adresse: __________________________________________________________________ 
 
 
Telefon:___________________________________________________________________ 
 
 
E-Mail:____________________________________________________________________ 
 
 
Ich erkenne die Benutzungsbedingungen, die Gebührensatzung und die Hausordnung in ihrer jeweils 
geltenden Fassung mit meiner Unterschrift an und bestätige die Richtigkeit der oben genannten 
Daten. 
 
Ich erkläre mich mit der elektronischen Erfassung und Verarbeitung der personenbezogenen Daten im 
Sinne der ausgehändigten Informationen zur Verarbeitung von Nutzerdaten sowie mit der 
Kontaktaufnahme seitens der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Stadtbibliothek Salzgitter 
einverstanden. Ein Exemplar der Informationen zur Verarbeitung von Daten und deren Schutz in der 
Stadtbibliothek Salzgitter ist am Auskunftstresen erhältlich sowie auf dem Internetauftritt unter 
http://stadtbibliothek.salzgitter.de        „Benutzung & Service“     „Fragen & Antworten“ einsehbar. 
 
      Ich erkläre mich damit einverstanden, dass eine Ausleihistorie für mein Kind angelegt wird. 
 
 
Salzgitter,  den _______________________ 
 
 
 
 
Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten 
 

 


