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UNIVERSITAT@ OSNABRUCK Universitatsbibliothek

Antrag auf Zulassung zur Benutzung der Universitéitshibliothek Osnabriick
— fiir Lehrende und Mitarbeitende der Hochschulen —

Bitte in Druckbuchstaben ausfiillen

Angaben zur Person
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Lehrende*r O an der Universitdt Osnabriick 0 Hochschule Osnabriick

Mitarbeitende*r 0O an der Universitat Osnabriick 0O Hochschule Osnabriick

Fiir die Teilnahme am E-Mail-Benachrichtigungsservice ist eine Online-Registrierung erforderlich, die Sie nach Aushéndigung
lhres Ausweises durchfiihren kénnen.

Dienstanschrift
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Datenschutzrechtliche Einwilligung

Um entsprechend ihrer Aufgaben Informationen und Medien zur Verfiigung stellen zu kénnen, muss die Universitétsbibliothek Osnabriick
Benutzer*innen- und Benutzungsdaten erheben, speichern und verarbeiten. Fiir Zwecke der Fernleihe ist die Ubermittlung eines Teils der
Benutzer*innendaten (Name, Adresse und Bibliothekskontonummer) an andere Bibliotheken und ihre dortige befristete Verarbeitung erfor-
derlich. Die Erhebung, Speicherung und Verarbeitung der Benutzer*innen- und Benutzungsdaten erfolgt auf Grundlage von 8 5 der Benut-
zungsordnung der Universitatshibliothek, § 17 des Niederséchsischen Hochschulgesetzes vom 26.2.2007, zul. gednd. d. Gesetz vom 10.12.2020,
§ 3 des Niedersdchsischen Datenschutzgesetzes vom 16.5.2018 und Art. 6 Abs. 1 a) und e) der Europdischen Datenschutzgrundverordnung.
Mit der fiir den Betrieb erforderlichen Speicherung und Verarbeitung meiner Benutzer*innen- und Benutzungsdaten durch die Universitéts-
bibliothek Osnabriick sowie mit der Ubermittlung und Verarbeitung meiner Benutzer*innendaten fiir Fernleihzwecke bin ich einverstanden.
Diese Einwilligung kann jederzeit schriftlich widerrufen werden.

Ich bestétige die Richtigkeit der oben gemachten Angaben. Die Benutzungsordnung der Universitétshibliothek Osnabriick erkenne ich an.

Datum Unterschrift

Ausweisnr. (nur von der Bibliothek auszufiillen)



