
Anmeldeerklärung – Bibliothek 
Name, Vorname ____________________________________________________________ 

Geschlecht  k. A.      w      m      d 

Geburtsdatum |__|__| . |__|__| . |__|__|__|__| 

Meldeanschrift ____________________________________________________________ 
  Straße PLZ, Ort 

Weitere Anschrift ____________________________________________________________ 
  Straße PLZ, Ort 

Telefon |__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__|__| 
(freiwillige Angabe) 

E-Mail ____________________________________________________________ 
(freiwillige Angabe) 

Schule ____________________________________________________________ 

Ich bin   im Referendariat (im Land Bremen)   bis |__|__| . |__|__| . |__|__|__|__| 
  im LIS beschäftigt 
  Lehrkraft (im Land Bremen / auch Stadtteilschule) 
  Lehrkraft in Ausbildung (im Land Bremen / auch Stadtteilschule)  bis |__|__| . |__|__| . |__|__|__|__| 
  im Lehramtsstudium (im Land Bremen) 
  anderweitig pädagogisch tätig (im Land Bremen) als __________________________ 

Hinweis zum Datenschutz: 
Leistungen der LIS-Bibliothek erfordern die Verarbeitung (z.B. Speicherung) von personenbezogenen Daten. Die 
Verarbeitung dient der Bereitstellung von Informationen zur Aus-/Fortbildung und damit der Wahrnehmung von 
Aufgaben, die ihm öffentlichen Interesse liegen, vgl. Art. 6 Abs. 1 lit. e DSGVO. Die Daten werden dabei 
ausschließlich im Rahmen der Ausleihe genutzt. Bitte beachten Sie ggfs. unsere Hinweise zum Datenschutz gemäß 
Art. 13 und Art. 21 DSGVO. Nach Rückgabe des Bibliotheksausweises oder nach dreijähriger Inaktivität werden die 
Daten gelöscht, sofern zu diesem Zeitpunkt alle Verpflichtungen gegenüber der Bibliothek erfüllt sind. 

Erklärung: 
Ich erkenne die Benutzungsordnung der LIS-Bibliothek in der jeweils geltenden Fassung an und verpflichte mich, 
ihre Bestimmungen einzuhalten. 

Bremen, den  _________________________  ________________________________ 
Datum   Unterschrift 

Bearbeitungsvermerke Bibliothek:   Anmeldung erstellt 
               bzw. aktualisiert: ____________________
               und dabei ggfs.:  Telefon besprochen 
            E-Mail besprochen 
 

gültig bis:  |__|__| . |__|__| . |__|__|__|__|   Geprüft / erledigt: ____________________ 

Bibliotheksausweis 

100|__|__|__|__|__| 

https://www.lis.bremen.de/bibliothek/datenschutzerklaerung-bibliothek-595836
https://www.lis.bremen.de/sixcms/media.php/13/Benutzungsordnung%20LIS-Bib%20Aug%2020.pdf
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