Padagogische Mediathek

LISA Halle/Magdeburg Benutzerausweis-Nummer

Antrag auf Ausstellung eines Benutzerausweises*

Einwilligungserklarung fir die Nutzung der Dienstleistungen der Mediathek

Name: Vorname:

Stral3e, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum:

Mobiltelefon / Telefon:

E-Mail Adresse:**
(erforderlich bei Zustimmung Erinnerungsmail Leihfirst)

Zustimmung fur Erinnerungsmail Leihfrist**

Benutzergruppe (Zutreffendes bitte ankreuzen):

Lehramtsanwarter/in im Vorbereitungsdienst, bis:

Fort- und Weiterbildungskursteilnehmer/in, bis:

Mitarbeiter/in

Padagoge/in

Name der Schule**:

*bitte in Druckschrift ausfillen
**freiwillige Angaben

Informationen zur Datenverarbeitung

Die Erhebung und Verarbeitung von personenbezogenen Daten in der
Padagogischen Mediathek erfolgt unter Beachtung der datenschutzrechtlichen
Bestimmungen der EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) und des
Landesdatenschutzgesetzes.

Ihre Daten werden ausschlieBlich fir die Abwicklung bibliothekarischer Prozesse
(Ausleihe, Vormerkung, Verlangerung, Nutzung Web-OPAC) und zur
Kommunikation mit Ihnen verwendet. Dazu tbermitteln wir Daten auch an die
von uns beauftragte Hosting-Firma Sudwestwalen-IT in Siegen.

Die Erhebung lhrer Daten, deren Verarbeitung und Nutzung dient der Wahrung
berechtigter Interessen der Mediathek und ist Voraussetzung, um die
Dienstleistungen der Padagogischen Mediathek zu nutzen. Diese Einwilligung
kann jederzeit mit Wirkung fir die Zukunft widerrufen werden.

Wir speichern lhre personenbezogenen Daten nur solange, wie Sie
Dienstleistungen der Mediathek in Anspruch nehmen. lhre Ausleihdaten werden
sofort nach Riickgabe der Medien aus lhrem Konto geléscht. Ihr Konto wird nach
5 Jahren Inaktivitat geléscht.

Sie haben im Rahmen der geltenden gesetzlichen Bestimmungen jederzeit das
Recht auf unentgeltliche Auskunft Gber sowie auf Berichtigung, Sperrung oder
Léschung lhrer gespeicherten personenbezogenen Daten.

Uber den Datenschutz des LISA kénnen Sie sich unter der Adresse:
https://www.bildung-lsa.de/ds-lisa.pdf informieren.

Im Konfliktfall wenden Sie sich an den Landesbeauftragten fiir den Datenschutz
Sachsen-Anhalt (Postfach 1947, 39009 Magdeburg).

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Benutzungsordnung der Padagogischen
Mediathek des LISA an, erklare mich einverstanden mit der Speicherung der
erforderlichen personengebundenen Daten und bestatige den Erhalt des
Ausweises.

Datum/Unterschrift des Antragstellers
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