Datenaufnahmeblatt Notariat

Daten

Name VVorname

StralRe, Hausnummer

PLZ, Ort

Geburtsdatum Geburtsname

Telefon-Nummer (Festnetz) Telefonnummer (Mobil)

E-Mail Korrespondenz per E-Mail gewiinscht:
oja
O nein

Mit meiner Unterschrift bestéatige ich, dass ich die Hinweise zum Datenschutz sowie die
Belehrung zum Widerruf zur Kenntnis genommen habe. Diese sind durch &ffentliche

Auslage in der Kanzlei sowie auf der Internetseite unter www.kanzlei-hossbach.de

einzusehen.

Schéningen, den

Unterschrift




