Aufnahmeantrag

Stadtelternrat Limbach-Oberfrohna e.V.

Hiermit beantrage Ich laut 8 /7 der Satzung des Stadtelternrates Limbach-Oberfronna die Mitgledschatft.

Vorname/Name: Geburtsdatum:
Stral3e: Telefon:
PLZ/Ort: E-Mail:
éft:feldtstlfnrelks .. | Kindertagesstatte O Schule []

Durch meine Unterschrift erkenne ich die mir ausgehandigte, giltige Satzung des Stadtelternrates Limbach-
Oberfrohna als verbindlich an.

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung personenbezogener Daten fiir Vereinszwecke, ge-
maf den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes, bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Mdglich-
keit, vom Verein Auskunft iber diese Daten von mir zu erhalten.

Ort: Datum :

Unterschrift :

Durch lhre separate Unterschrift geht die auf der Homepage des Stadtelternrates Limbach-Oberfrohna e. V.,
www.stelli.org, dargestellte Datenschutzerklarung als Bestandteil in den Antrag Uiber und wird angenom-
men.

Ort: Datum :

Unterschrift :

Vom Vorstand auszufillen:

Antrag genehmigt am:




