Familienname, Doktorgrad, Vorname Geburtsdatum (Tag/Monat/Jahr)

Anschrift (StraBe, Hausnummer, PLZ, Wohnort)

ERKLARUNG (zutreffendes bitte ankreuzen)

Ich erhebe WIDERSPRUCH gegen die Weitergabe meiner Daten (Vor- und Familiennamen, gdf.
Doktorgrad, Anschrift)

an Parteien, Wahlergruppen und andere Trager von Wahlvorschléagen im Zusammenhang

mit Wahlen und Abstimmung - § 50 Abs. 1 Bundesmeldegesetz (BMG)

an eine offentlich-rechtliche Religionsgesellschaft, wenn ich als Familienangehérige (Ehe-

gatten, minderjahrige Kinder und Eltern minderjahriger Kinder) von Mitgliedern einer
offentlich-rechtlichen Religionsgesellschaft nicht derselben oder keiner Religionsgesell-
schaft angehore. Dies gilt nicht, soweit Daten fiir Zwecke des Steuererhebungsrechts der
jeweiligen Religionsgesellschaft libermittelt werden - § 42 Abs. 3 BMG

an die Bundeswehr zum Zwecke der Ubersendung von Informationsmaterial gem. § 58 ¢

Absatz 1 Soldatengesetz (nur an im Folgejahr volljahrig werdende Personen) -
§ 36 Abs. 2 BMG

an Mitglieder parlamentarischer oder kommunaler Vertretungskdrperschaften sowie

Presse und Rundfunk Uber Alters- und Ehejubilden — § 50 Abs. 5 BMG i.V.m. § 50 Abs. 2
BMG

an Adressbuchverlage - § 50 Abs. 5 BMG i.V.m. § 50 Abs. 3 BMG

Ich erteile meine EINWILLIGUNG zur Weitergabe meiner Daten

fur Werbezwecke - § 44 Abs. 3 BMG

fur den Adresshandel - § 44 Abs. 3 BMG

Ort, Datum Unterschrift
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