
FÖRDERER VON HOCHSCHULEN IN SCHWERIN e. V.  
________________________________________________________ 
 
 

 

Einverständniserklärung 

 

 

Name: _________________________ Vorname: __________________________ 
 
 
Straße: _________________________ Haus-Nr.: __________________________ 
 
 
PLZ: _________________________ Ort: __________________________ 
 
 
 
1. Versand von Vereinsinformationen 
 
Mit meiner Unterschrift erkläre ich mich einverstanden, dass der Verein „Förderer von Hochschulen in 
Schwerin e. V.“  alle meine gespeicherten Daten für Vereinszwecke nutzen darf. 
Dies beinhaltet die Zusendung der Vereinsnachrichten und weiterer Informationen: 
 
 
 per E-Mail und per Post 
 
 E-Mail: ______________________________________________________________ 
 
 
Meine Einwilligung kann ich jederzeit ohne Angabe von Gründen widerrufen. 
 
 
Datum: _________________________ Unterschrift: __________________________ 
 
 
 
2. Weitergabe an Dritte 
 
 Mit meiner Unterschrift erkläre ich mich einverstanden, dass der Verein „Förderer von 

Hochschulen in Schwerin e.V.“ meine Postadresse an ausgewählte Vereine und 
Institutionen weitergeben darf, um von diesen Einladungen oder Informationen zu 
Veranstaltungen zu erhalten. Diese Weiterleitung an Vereine oder Institutionen darf nur im 
Einklang mit dem Vereinszweck des Vereins „Förderer von Hochschulen in Schwerin e.V.“ 
erfolgen. Die Übersendung soll an oben stehende Postadresse erfolgen.  

 Meine Einwilligung kann ich jederzeit ohne Angabe von Gründen widerrufen. 

 
 
Datum: _________________________ Unterschrift: __________________________ 
 
 
 Die Weitergabe meiner Daten lehne ich ab. 
 
 
Datum: _________________________ Unterschrift: __________________________ 

 


