Gemeinde Altheim (Alb)

ALTHEIM )

A~ 800 JAHRE — Gemeinsam (er)leben.

Veroffentlichung Personenbezogener Daten
im Mitteilungsblatt ,,Von Alb bis Lone*
aus folgendem Anlass:

[ ] Altersjubilaum:

(Familienname, Vorname)

(geboren am)

(Jubilaum-/stag)

(Telefonnummer)

[ ] Ehejubilaum

Ehefrau:
(Familienname, Geburtsname, Vorname)

(geboren am)

Ehemann:
(Familienname, Geburtsname, Vorname)

(geboren am)

(Jubilaum-/stag)

(Telefonnummer)

—>Unterschrift beider Ehegatten erforderlich!

[ ] Geburt;

(Familienname, Vorname)

(geboren am) (Geburtsort)

Angaben zu den sorgeberechtigten Personen:

1. Sorgeberechtigte(r):

(Familienname, Vorname)

(Geburtsdatum)



2. Sorgeberechtigte(r):

(Familienname, Vorname)

(Geburtsdatum)

—>Unterschrift aller Sorgeberechtigter Personen erforderlich!

[ ] Sterbefall von:

(Familienname, Vorname)

(Geburtsdatum)

(Sterbedatum) (Sterbeort)

—>Unterschrift eines Verfigungsberechtigten erforderlich!

Aufgrund der aktuellen Gesetzeslage in Verbindung mit 8 50 Abs. 2 BMG durfen
Mandatstragern, der Presse oder dem Rundfunk zwar Daten flr bestimmt Arten von
Jubilden ubermittelt werden, allerdings nicht zur Verdoffentlichung in Printmedien oder
im Internet.

Dies bedeutet, dass die Veroffentlichung eines der o.g. Anldsse nur noch mit
Einwilligung der betroffenen Person(en) zulassig ist.

Einwilligungserklarung

Ich/Wir, als betroffene Person(en) / sorgeberechtigte Person(en) /
verfigungsberechtigte Person, bin/sind damit einverstanden, dass die Daten
des oben markierten Anlasses im Mitteilungsblatt ,,Von Alb bis Lone“
veroffentlicht werden durfen.

Zusatzlich bei Ehejubildum:

Wir, als betroffene Personen sind damit einverstanden, dass die Daten unseres
Ehejubilaums (u.a. auch die Kontaktdaten) der Redaktion der ,Stdwestpresse® sowie
der Redaktion der ,Langenau aktuell® weitergegeben werden dirfen, um die
Kontaktaufnahme fir einen Vero6ffentlichungsbericht zu erméglichen und zu erlauben.

Unterschrift 1. Betroffene Person:

Ort, Datum Unterschrift

Unterschrift 2. betroffene Person:

Ort, Datum Unterschrift



