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Ich war bisher/frither Mitglied der Kolpingsfamilie

Weiterhin mochte/n Mitglied werden oder ist/sind bereits Mitglied:
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Die im Aufnahmeantrag abgefragten Daten werden gespeichert und an das Kolpingwerk Deutschland weitergegeben, dessen Mitglied
ich ebenfalls werde. Das Kolpingwerk Deutschland speichert die Daten im vereinsinternen EDV-System VEWA unter Zuordnung einer
Mitgliedsnummer sowie im Kolpingregister des Kolpingwerkes Deutschland gemaB § 7 Organisationsstatut. Mein Name und meine
Adresse werden auf Anfrage an Untergliederungen des Kolpingwerkes Deutschland gemafB Organisationsstatut weitergegeben, die im
Kolpingregister gefiihrt sind. Bei Personalverbénden erhalten einzelne Personen, die besonders auf den Datenschutz verpflichtet sind,
Zugriff auf diese Daten (ber die Software eVEWA. Die vorstehenden Bestimmungen habe ich gelesen und willige mit dem Aufnahme-

antrag in die dort vorgesehenen Datenverarbeitungsvorgédnge ein.

Ort, Datum

Name des Ditzesanverbandes
Nr. des Di6zesanverbandes

Aufnahmedatum

Von dem Ditzesanverband auszufiillen

Unterschriften wvei Minderjshrigen die Unterschrift des/der Erziehungsberechtigten)

Kolpingwerk Ditzesanverband Augsburg

02

Der Vorstand des Diézesanverbandes hat der Aufnahme zugestimmt.

o

In der eVewa eingetragen

Fiir Riickfragen stehen wir gerne zur Verfiigung!

Datum
Name Vorname
Mitglieds-Nr. Unterschrift

Kolpingwerk Diozesanverband Augsburg - Frauentorstraf3e 29 - 86152 Augsburg
Telefon 0821 3443-133/134 - info@kolpingwerk-augsburg.de - www.kolpingwerk-augsburg.de
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