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Anmeldung Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre (BG 2, BG6) / BIBLIOTHEKEN

/(BG2, BG6) 4w 18 soe (sia qiladdl g Sl Jaaul

und Personen mit gesetzlicher/gesetzlichem Vertreter*in /

Bibliotheksausweisnummer/ 4:Sall AUy a8

(wird von den Bibliotheksmitarbeiterinnen ausgefillt/ 4558all &k 9o i (e LgTums ol

BERLINS

O si8 Ofian pgaal ) Galas¥ /

Daten des Kindes | des/der Jugendlichen/ ciladd) [ il [ Jikl) ciliy
(bitte online oder in Druckbuchstaben ausfiillen / .S <o sl <oy e il s x)

Name/ el any)

Vorname/ a~Y!

Geburtsname/ 523 ) xie Jllall anyl

Geburtsdatum/ s¥ sl & s

StraRe und Hausnummer/
el 85 & Ll

Postleitzahl und Ort/
Aaall 5 gl 300

Wohnhatft bei/ xie ase

Telefon (freiwillig) /

(s asl)

Geschlecht/ (sl mannlich/ weiblich/ divers/
A s g sl

Nationalitat/ sl

Aufenthaltsgenehmigung bis/

i Aday) Tl

Adresse gesetzliche*r Vertreter*in/ (isidll Jieall ol sic

Name/ el any)

Vorname/ a~Y!

Geburtsdatum/ s2¥ sl x G

Geschlecht/ g« mannlich/ weiblich/ divers/
A s ¢ el

StraBe und Hausnummer/
ol a5 g kil

Postleitzahl und Ort/
Aaall s gl 3a)ll

E-Mail-Adresse/ s Sy xodl ol sie

Ich erkenne die ,Benutzungs- und Entgeltordnung fiir die Offentlichen Bibliotheken des Landes Berlin (BOBB)* in ihrer
jeweils geltenden Fassung mit meiner Unterschrift an und bestatige die Richtigkeit der Daten. Die mit diesem Formular
erhobenen Daten werden unter Einhaltung der Vorschriften des Berliner Datenschutzgesetzes in der Benutzerdatei
gespeichert. Eine Nutzung der Daten erfolgt ausschlieBlich zur Verfolgung unserer Anspriiche (z.B. in einem Mahn-
oder Gerichtsverfahren) unter Beachtung des Berliner Datenschutzgesetzes.
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Berlin, den
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Unterschrift | Unterschrift gesetzliche*r Vertreter*in

&gl | Ssal Jiaall a8 g



