
Mitarbeit im AK-Asyl in Oberboihingen
und Datenschutz-Erklärung

Ich interessiere mich für die Mitarbeit im AK-Asyl Oberboihingen und
beantrage daher die kostenlose Mitgliedschaft im Arbeitskreis.

Nachname

Vorname

Straße

PLZ Wohnort

Die folgenden Angaben sind freiwillig und deren Verwendung kann jederzeit
widerrufen werden:

Telefon Mobil

Email

Sprachkenntnisse

Ich interessiere mich für folgende Bereiche:

Sonstiges

Erklärung:

Für  die  Zusammenarbeit  in  den  Arbeitsgruppen  können  alle  Mitglieder  des
Arbeitskreises auf die Kontaktdaten der Mitglieder in einem mit Passwort geschützten
Bereich (Intranet) zugreifen. Der Weitergabe von meinem Namen und meiner E-Mail-
Adresse in dieser Form stimme ich zu.

Werden im Internet auf der Homepage des AK-Asyl "www.ak-asyl-oberboihingen" Bilder
von  öffentlichen  zugänglichen  Veranstaltungen  des  AK-Asyl  wiedergegeben,  so  ist
hierfür  keine  (schriftliche)  Einwilligung  erforderlich,  wenn  meine  Person  nicht
vordergründig abgebildet wird.

Ich treffe diese Entscheidung freiwillig und kann meine Einwilligung gegenüber dem
Arbeitskreis-Asyl-Oberboihingen jederzeit widerrufen.

Ort, Datum, Unterschrift ............................................................................................

Ich bin als Funktionsträger mit der Veröffentlichung von meinem Namen und meines
Einzelbildes auf der Homepage des AK-Asyl "www.ak-asyl-oberboihingen" im Internet
einverstanden. (nichtzutreffendes streichen)

Ort, Datum, Unterschrift ............................................................................................

Sprache Patenschaften Hauswirtschaft

Angebote Begleitung Fahrradwerkstatt
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