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Bei Tellnahme an Gottesdiensten und Veranstaltungen der Pfarrei St. Willibrord Kleve Bei Teilnahme an Gottesdiensten und Veranstaltungen der Pfarrei St. Willibrord Kleve
muss sichergestelit sein, dass die Teilnehmer hei Auftreten eines Infektionsfalles muss sichergestellt sein, dass die Teilnehmer bet Auftreten eines Infektionsfalles
informiert werden kénnen. Wir bitten um Verstidndnis, dass wir daher um folgende informiert werden konnen, Wir bitten um Verstandnis, dass wir daher um folgende
Angaben bitten miissen: Angaben bitten miissen:
Vorname(n), Name: Vorname(n), Name:
Anschrift: Anschrift:
Telefonnummer: Telefonnummer:
Mit meiner Unterschrift willige ich in die Erfassung und mégliche Weitergabe meiner Daten ein. Mit meiner Unterschrift willige ich in die Erfassung und mogliche Weitergabe meiner Daten ein.
Datum, Unterschrift: Datum, Unterschrift:
Die entsprechenden Datenschutzhinwelse/informationspflichten des Verantwortlichen nach § 15 des Gesetzes Die entsprachenden Datenschutzhinweise/tnformationspflichten des Verantwortlichen nach § 15 des Gesetzes
ber den Kirchlichen Datenschutz kbnnen von [hnen im Aushang und auf der Homepage der Pfarrei unter (ber den Kirchlichen Datenschutz kénnen von lhnen im Aushang und auf der Homepage der Pfarrei unter
www.st-willibrord-klzve.de eingesehen werden. www.st-willibrord-kieve.de eingesehen werden.
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Bei Teilnahme an Gottesdiensten und Veranstaitungen der Pfarrei St. Willibrord Kleve
muss sichergestellt sein, dass die Teilnehmer bei Auftreten eines Infektionsfalles
informiert werden kénnen. Wir bitten um Verstindnis, dass wir daher um folgende
Angaben bitten missen:

Bei Teilnahme an Gottesdiensten und Veranstaltungen der Pfarrei St. Willibrord Kleve
muss sichergestellt sein, dass die Teilnehmer bei Auftreten eines Infektionsfaiies
informiert werden kénnen, Wir bitten um Verstindnis, dass wir daher um folgende
Angaben bitten miissen:

Vorname{n}, Name:

Vorname{n), Name:

Anschrift: Anschrift:

Telefonnummer:

Telefonnummer:

Mit meiner Unterschrift willige ich in die Erfassung und mdgliche Weitergabe meiner Daten ein. Mit meiner Unterschrift willige ich in die Erfassung und magliche Weitergabe meiner Daten ein.

Datum, Unterschrift: Datum, Unterschrift:
Die entsprechenden Datenschutzhinweise/Informationspfiichten des Verantwortlichen nach § 15 des Gesetzes

{ber den Kirchlichen Datenschutz kénhnen von [hnen im Aushang und auf der Homepage der Pfarrei unter
www .st-willibrord-kleve.de eingesehen werden.

Die entsprechenden Datenschutzhinweise/Informationspflichten des Verantwortlichen nach § 15 des Gesetzes
iiber den Kirchlichen Datenschutz kénnen von Ihnen im Aushang und auf der Homepage der Pfarref unter
www.st-willibrord-kleve.de eingesehen werden.




