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Ischiav-VereinWaldkivchewe: V.

NAME: ..o VOINAME: ..o
Geburtsdatum:................... PlZ: WORNOIT: ...
AR et Teliooiii

Maili. o

Mit dem Bankeinzug des jahrlichen Mitgliedsbeitrages von derzeit 6,-- Euro bin ich
einverstanden.

Datenschutzrechtliche Information

Ich bin damit einverstanden, dass meine persdnlichen Daten
ausschlief3lich zwecks Mitgliederverwaltung und —betreuung vom
Ischia-Verein Waldkirchen e.V. verarbeitet werden.

Ort, Datum Unterschrift



