Raiffeisenbank
Lieboch-Stainz

FAMILIENNAME:

X

Prysy ANO

Steiermark

Rosenkogel

Anmeldeformular Kinderschitage 2025

VORNAME Kind 1:

Vereinsmitglied des WSV-Rosenkogel:  Ja

VORNAME Kind 2:

Nein

Vereinsmitglied des WSV-Rosenkogel: Ja

StraRe:

Nein

Geburtsdatum:

Anfanger O

Fortgeschritten [

Geburtsdatum:

Anfanger O

Fortgeschritten [

PLZ:

Ort:

Telefon (Festnetz):

E-Mail-Adresse:

Handy:

IBAN:

Empfangername:

Hat Ihr Kind eine Krankheit oder Einschrankungen liber die wir als Veranstalter Bescheid wissen sollten? (z.B.

Diabetes, ...)

O Nein

O Ja,

Mit meiner Unterschrift bestatige ich die Richtigkeit der Daten und stimme der Speicherung und Verarbeitung
meiner Daten It. DSGVO zu. Die Datenschutzerklarung des WSV-Raiba Rosenkogel entnehmen Sie bitte der
Homepage www.wsv-rosenkogel.at

Datum:

Unterschrift:

WSV-RAIBA-ROSENKOGEL | 8510 Stainz, Grazer Str. 7 | +43 3463 2326 | www.wsv-rosenkogel.at
RAIBA Lieboch-Stainz | IBAN: ATO5 3821 0000 0501 2943 | BIC: RZSTAT2G210 | ZVR-Zahl: 063293044
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