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Stadtverwaltung Hennigsdorf
FB Soziale Einrichtungen
FD Kultur
Rathausplatz 1
16761 Hennigsdorf

Benutzerantrag für das Stadtarchiv Hennigsdorf
Bitte vollständig und gut lesbar ausfüllen sowie Zutreffendes ankreuzen.

 1 Angaben zum Antragsteller

 2 Forschungsthema/Benutzungsvorhaben

 3 Zweck der Benutzung

Vorname

Geburtsdatum Staatsangehörigkeit

Name

PLZ und OrtStraße und Hausnummer

Anrede: Herr Frau

Telefax

E-Mail

Telefon

Telefon mobil

Auftraggeber, wenn die Benutzung nicht in eigener Sache erfolgt

Beruf/Tätigkeit

Wird eine Veröffentlichung oder Vervielfältigung geplant?

Bitte das Thema der Arbeit oder das inhaltliche Ziel der Benutzung angeben

Publizistik Schülerarbeit

privat wissenschaftlich

Diplomarbeit

amtlich heimatkundlich

EINGANGSBESTÄTIGUNG

Datum:

Bearbeiter:
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Unterschrift des Antragstellers

Entsprechend den Regelungen des Brandenburgischen Archivgesetzes (BbgArchG) in der derzeit gültigen Fassung und der 
Satzung zur Nutzung des Archivs der Stadt Hennigsdorf in der derzeit gültigen Fassung verpflichte ich mich insbesondere zur 
Einhaltung folgender Auflagen:

1. Ich verpflichte mich gemäß der Archivsatzung, bei der Auswertung von Erkenntnissen aus Archivalien, für die gemäß 
 BbgArchivG besondere Schutzvorschriften gelten, Persönlichkeits- und Urheberrechte sowie andere berechtigte Interes-
sen Dritter zu beachten. Für schuldhafte Verletzungen dieser Rechte stehe ich ein.

2. Ich erkläre mich hiermit zur kostenlosen Überlassung eines Belegexemplars jeder Veröffentlichung bzw. Vervielfältigung 
bereit.

3. Ich verpflichte mich, in meiner Arbeit das Stadtarchiv Hennigsdorf als Quelle anzugeben.
4. Ich willige ein, dass mein Name/Vorname sowie das Thema der Forschungsarbeit zu Zwecken der Beratung an Benutzer 

mit ähnlichen Forschungsinteressen weitergegeben werden können, wenn diese ein berechtigtes Interesse nachweisen.
5. Die bei der Benutzung entstehenden Entgelte gemäß Entgeltsatzung bin ich bereit zu tragen bzw. die Auslagen zu erstatten.

Mit den o. g. Punkten erkläre ich mich einverstanden.

VERMERK

Antrag genehmigt:

Datum:

Benutzte Bestände:

Ort, Datum
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