
 

Stammdatenblatt 
 
 
Zuname / Last name:    
 
Vorname / First name:            
 
Geburtstag / Date of birth:     Nationalität / Nationality:     
  
 
 

o Männlich / male 
o Weiblich / female 
o Divers / divers 

 
 
Adresse / Address                Postleitzahl / Postal code 
 
 
 
 
Land / Country 
 
 
 
 
Telefon / Phone                 E-Mail  
 
  
 
 
Mit meiner Unterschrift bestätige ich die Richtigkeit meiner Angaben und erkenne die Benutzungsordnung sowie 
die Einwilligungserklärung zur DSGVO (laut Aushang) der Universitätsbibliothek Mozarteum an. Ich nehme zur 
Kenntnis, dass Änderungen der Adress- und Kontaktdaten sowie Änderungen der Umstände, auf denen die 
Entlehnberechtigung beruht, unverzüglich der Universitätsbibliothek bekannt zu geben sind. 
 
Ich bin mit der Übermittlung und Verarbeitung der angegebenen Kontaktdaten einverstanden, soweit dies für die 
Benützung der Bibliothek erforderlich ist. Ich bestätige den Erhalt des Nutzerausweises und verpflichte mich, 
einen eventuellen Verlust unverzüglich der Universitätsbibliothek zu melden. 
 
By signing below, I confirm the accuracy of my information and acknowledge the library regulations and the GDPR 
consent form (as posted) of the Mozarteum University Library. I understand that any changes to my address and 
contact details, as well as any changes to the circumstances on which my borrowing privileges are based, must 
be reported to the University Library immediately. I consent to the transmission and processing of the contact 
details provided, insofar as this is necessary for using the library. I confirm the receipt of my library card and 
undertake to report any loss to the University Library immediately. 
 
 
 
 
 
 
 
Datum / Date   Unterschrift / Signature 
 
 
 
 
Bibliotheksausweis erhalten 
 
 
 
 
Datum, Unterschrift / Date, Signature 



 

Universität Mozarteum Salzburg   Mirabellplatz 1, 5020 Salzburg     www.moz.ac.at 
 

 
 
 
 
Von der*dem Bearbeiter*in auszufüllen / To be filled out by the librarian : 
 

Benutzer*innen-ID:  
 

o Erstantrag  
o Stammdatenänderung 
o Reaktivierung  

o Allgemeine*r Benutzer*in  
o Meldezettel ok  
o mit Kaution  

o Lehrende*r  
Uni:  

o Studierende*r  
Uni:  

o Schüler*in  
Schule:  

 
 
Bearbeitet am      durch       
        
 

 
Im Falle eines Verlustes:  
 
Ausstellungsdatum neuer Ausweis:  
 
Neue Benutzer*innen-ID:  
 
 
 
Ausgestellt durch:  
 
 
 
 

Haftungs- und Zustimmungserklärung  
(nur für Benützer*innen, die das 18. Lebensjahr noch nicht vollendet haben)  
 
Ich bin damit einverstanden, dass meine Tochter / mein Sohn Werke der Universitätsbibliothek benützt oder 
entlehnt. Im Falle von Beschädigung oder Verlust hafte ich für den entstandenen Schaden. Ich erkläre mich 
weiters bereit, allfällige Mahn- und Überschreitungsgebühren zu bezahlen.  
 

Liability and Consent Declaration  
(Only for users under the age of 18) 
 
I agree that my daughter/son may use or borrow materials from the University Library. In case of damage or 
loss, I am liable for the resulting loss. I further agree to pay any overdue fines and late fees. 
 
 
Name der*des Benutzer*in / name of user:        
 
Name der*des Erziehungsberechtigten / name of legal guardian:        
 
 
 
 
 
 
 
 
Datum / Date Unterschrift / Signature 
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