Kulturelle Bildung  Lernen  Treffpunkt

StadtBibliothek Neuss

Beitrittserklarung fiir Personen

Hiermit erklare ich, dass ich die Benutzungs- und Gebiihrenordnung der Stadtbibliothek Neuss in der jeweils giil-
tigen Fassung einhalte. Ich versichere ausdriicklich, dass ich die Medien nur zu meinem personlichen Gebrauch
entleihe, und verpflichte mich, sie nicht an andere Personen weiterzugeben. Aulerdem willige ich in die
Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten im unten stehenden Umfang und fiir die dort genannten Zwecke
durch die Stadtbibliothek Neuss ein. Dabei gelten folgende Bedingungen, die nach der Datenschutzgrundverord-
nung der Européischen Union (EU-DSGVO) zu gewéhrleisten sind.

Meine Daten werden ausschliefilich zu folgenden, bibliotheksinternen Zwecken verarbeitet:
« Erfassung der ausgeliehenen Medien, Erfassung von Vormerkwiinschen und Bestellungen
+ Berechnung der Gilltigkeit des Bibliotheksausweises
+ Berechnung der Ausleihfristen und eventuell entstehenden Gebihren
« Zustellung von Nachrichten zur Uberschreitung der Ausleihfrist oder Bereitstellungen vorgemerkter Medien

Folgende Datenarten werden erhoben und verarbeitet:
+ Vorname, Nachname, Geschlecht, akademischer Titel
+ Anschrift
+ E-Mail-Adresse / Telefonnummer
+ Ausgeliehene, bestellte und vorgemerkte Medien sowie angefallene Gebiihren

Die personenbezogenen Daten werden bis zur Loschung des Bibliotheksausweises gespeichert. AnschlieRend
werden sie geldscht oder so anonymisiert, dass eine Zuordnung zu meiner Person nicht mehr maglich ist. Wei-
tere Daten wie beispielsweise Ausleihen, Gebiihren oder Vormerkungen werden bis zur Riickgabe der Medien
oder Abwicklung der Vormerkung bzw. Zahlung der damit evtl. verbundenen Gebiihren gespeichert und danach
geloscht.

Name, Vorname:
Geburtsdatum:

Adresse:

Name, Vorname:
(gesetzliche Vertretung)

Datum: Unterschrift:

Ich bin damit einverstanden, per E-Mail iiber Anderungen der Benutzungs- und Gebiihrenordnung sowie auRerge-
wohnliche SchlieBungstage der Stadtbibliothek informiert zu werden und gelegentliche Informationen (ca. alle
1-2 Monate) (iber besondere Veranstaltungen der Stadtbibliothek zu erhalten.

Datum: Unterschrift:

Bibliotheksausweisnummer (wird bei der Anmeldung vom Personal eingetragen)
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