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Universitatsbibliothek m
Technische Universitat Minchen

Antrag zur Ausstellung eines Bibliotheksausweises
fir minderjahrige Benutzer/-innen

an flr

Benutzungsdienste Name, Vorname der/des Minderjdhrigen

Technische Universitat Minchen

Universitatsbibliothek Anrede Geburtsdatum
ArcisstraBe 21 E ﬁ
80333 Miinchen Herr Frau

Adresse

E-Mail Telefon

Antrag durch die/den Erziehungsberechtigte/-n

Ich beantrage fiir die/den oben genannte/-n Minderjahrige/-n die Ausstellung eines Bibliotheksausweises der Universitats-
bibliothek der Technischen Universitat Minchen. Mir ist bekannt, dass sich die Nutzung der Universitatsbibliothek nach den
Vorschriften der ,,Allgemeinen Benltzungsordnung der Bayerischen Staatlichen Bibliotheken (ABOB) vom 18. August 1993“
sowie nach den ,Ausfliihrungsbestimmungen zur ABOB” richtet, die auch fiir mich verbindlich sind. Weiterhin verbindlich
gelten die ,,Hausordnung der Universitatsbibliothek der Technischen Universitat Miinchen“ und die ,,Benutzungsrichtlinien fiir
Informationsverarbeitungssysteme der Technischen Universitat Miinchen“ sowie die ,,Benutzungsrichtlinien fir Informations-
verarbeitungssysteme des Leibniz-Rechenzentrums der Bayerischen Akademie der Wissenschaften®.

Verpflichtungserkldrung der/des Erziehungsberechtigten

Ich bin damit einverstanden, dass die/der oben genannte Minderjéhrige die Universitatsbibliothek der Technischen Universitat
Miinchen nutzt. Ebenso erlaube ich ihr/ihm die Nutzung der 6ffentlichen Internet-Arbeitspléatze der Universitatsbibliothek. Ich
Ubernehme eventuelle Gebihren und Kosten, die bei der Nutzung der Universitétsbibliothek anfallen kénnen (z.B. Mahn-
geblhren) und hafte fir eventuelle Schaden, die aus der Nichteinhaltung der ,,Aligemeinen Beniitzungsordnung der Baye-
rischen Staatlichen Bibliotheken (ABOB)* entstehen.

Bitte geben Sie zur Uberpriifung der Angaben lhren Ausweis oder eine Kopie lhres Ausweises mit!

Name, Vorname der/des Erziehungsberechtigen Geburtsdatum
Adresse E-Mail
Telefon
Ort, Datum Unterschrift (Erziehungsberechtigte/-r)

Weitere Informationen
zur Anmeldung, Bibliotheksnutzung und zu den gesetzlichen Bestimmungen unter www.ub.tum.de

Datenschutzhinweis
Die mit diesem Formular erhobenen Daten werden nur fir bibliotheksinterne Zwecke in unserer Benutzerdatei gespeichert.
Eine Weitergabe personenbezogener Daten erfolgt nur bei der Verfolgung unserer Anspriiche.

wird von der Universitétsbibliothek ausgefiillt:

Benutzernummer Datum Namenskiirzel Bibliotheksmitarbeiter/-in
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