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Dauer des Archivaufenthaltes von bis

Erklarung

Die Benutzungsordnung, die Gebihrenordnung sowie die Lieferungs- und Zah-
lungsbedingungen des Rudolf Steiner Archivs habe ich erhalten und zur Kennt-
nis genommen.

1. Ich verpflichte mich, die Bestimmungen zu befolgen.

2. Mir ist bekannt, dass bei der Auswertung von mir benutzter Archivalien
aus dem Rudolf Steiner Archiv Urheber- und Persoénlichkeitsrechte berlthrt
werden kdénnen. Ich werde diese Rechte beachten und erkenne an, dass ich
gegebenenfalls Verletzungen solcher Rechte gegenliber dem Berechtigten
selbst zu vertreten habe.

3. Ich verpflichte mich, rechtzeitig vor einer geplanten Verdéffentlichung, in
der auch Archivalien aus dem Rudolf Steiner Archiv verwendet werden sollen,
die Abdruckgenehmigung bei der Archivleitung einzuholen sowie nach de-
ren Erscheinen ein Belegexemplar unaufgefordert und kostenlos dem Rudolf
Steiner Archiv zuzustellen.

, den

Ort Unterschrift



