
 Anmeldung  
Kinder 

 

Geschlecht 

 männlich 

 weiblich 
 
Familienname + Vorname des Kindes 

 
Straße + Hausnummer 

 

Postleitzahl + Ort 

 

Telefonnummer 

 

Geburtsdatum des Kindes 

 

Name, Vorname eines/ einer Erziehungsberechtigten 

 

E-Mail-Adresse 
 

Mit meiner Anmeldung bzw. Unterschrift erkenne ich die 
Benutzungsordnung (einschließlich der Anlage Datenschutz) 
der Stadtbibliothek Engen an. Die angegebenen Daten 
werden zum Zwecke der Benutzerverwaltung und 
Ausleihverbuchung gespeichert. 

 

Datum, Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten 
 

 

Leseausweisnummer 
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