FORSCHUNGSBLATT nR.

Name, bzw. Namen und Nachname..........................................................................................................

Geburtsname ...…………………………………………………………………………………………..

Geburtstag, -monat, -jahr und –ort.............................................................................................................

Anschrift.....................................................................................................................................................

Telefon (nicht obligatorisch) ............………….E-Mail (nicht obligatorisch)........……………………...

Zustellungsaderesse....................................................................................................................................

Telefon (nicht obligatorisch)……........……..... E-Mail (nicht obligatorisch)……………………………

Staatsangehörigkeit.............................

Personalausweis, Reisepass (anderes Personaldokument) Nr. ..................................................................

Genaue Bezeichnung des Studiumsthemas mit zeitlicher Abgrenzung: 

..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Zweck des Einsehens:  (   
amtlich (dienstlich) 

         
                          privat

Ausrichtung des Einsehens: (                  wissenschaftlich (Studie, Monografie, Diplomarbeit oder       


                          Dissertation u.ä.)

                                                                 wissenschaftliche Editionen von Dokumenten


                         genealogische Zwecke

                                                                 private Interessenausbildung

                                                                 Sammelinteressen und damit verbundene Forschung 

                                                                 publizistische Zwecke 

                                                                 Zwecke einer Ausstellung

                                                                 für Bedürfnisse von Ämtern 

                                                                 chronistische

Im Falle eines amtlichen (dienstlichen) Zwecks des Einsehens:

Bezeichnung und Sitz der juristischen Person, für die der Forscher das Thema verarbeitet 

.......................................................................................................................................................

     Ich erkläre hiermit, dass ich mich meiner persönlichen Verantwortung für die Behandlung der Informationen, die ich durch das Einsehen in Archivalien erhalten habe, nach der gehörigen rechtlichen Regelung im vollen Umfang bewusst bin. 

     Ich erkläre, dass ich von Bestimmungen der Forschungsordnung Kenntnis genommen habe und akzeptiere, dass bei der Verletzung der Grundpflichten mir das Einsehen in Archivalien versagt, bzw. die erteilte Zustimmung zurückgezogen werden kann. 

     Zugleich nehme ich zur Kenntnis, dass ich mich im Falle der unwahr angegebenen Angaben im Forschungsblatt strafbar machen kann und das Einsehen in Archivalien mir versagt, bzw. die Zustimmung zurückgezogen wird.  

     Informationen für die Forscher: Die im Forschungsblatt enthaltenen Personaldaten werden gemäß § 35 des Gesetzes Nr. 499/2004 Slg. über Archivwesen und Schriftgutverwaltung und über die Änderungen einiger Gesetze, in der Fassung der späteren Vorschriften, und gemäß § 3 des Gesetzes Nr. 101/2000 Slg. über den Schutz personenbezogener Daten und über die Änderungen einiger Gesetze, in der Fassung der späteren Vorschriften, gesammelt und verarbeitet werden. Die im Forschungsblatt angegebenen Personaldaten werden für die Zwecke des Archivalienschutzes verarbeitet und dienen nur für den internen Bedarf des Archivs und werden den Dritten nicht zur Verfügung gestellt. 
In....................................... am.................................. Unterschrift.............................................................

Wird von der Aufsicht im Forschungsraum ausgefüllt:

Die Angaben wurden überprüft von............................................... am.....................................................

Unterschrift des von der Aufsicht im Forschungsraum beauftragten Verantwortlichen........…………..

Einsehen erlaubt................................................................ am...............................................................

Nachweis über den vorgelegten und zurückgegebenen Sammlungen 

	laufende Nr.
	Signatur
	Herausgegeben 
	Unterschrift des Forschers
	zurückgegeben
	Bemerkung

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


( passendes ankreuzen








