FAX Antwort []
+ 49 (0) 52 01 . 180 96 88

RAVENSBERGER
Volker Schulte
Hengeberg 5

33790 Halle (Westf.)

[] Ich interessiere mich fur eins der In-House Seminare und

o bitte um Terminabsprache.

3

2 [] Bitte nehmen Sie mit mir Kontakt auf. Ich bin an einer

5 unverbindlichen Beratung interessiert.

[}

o [[] Fir das folgende Seminar melde ich mich verbindlich an. Eine
Auftragsbestatigung werden wir Ihnen umgehend zusenden.
Seminar
Termin

Name StraBle

Vorname PLZ, Ort

Firma Telefon

Abteilung/Position E-Mail

Datenschutz

Alle personenbezogenen Daten werden grundsatzlich vertraulich behandelt. Die fir die
Geschdftsabwicklung notwendigen Daten werden gespeichert und im Rahmen der Auftrags-
abwicklung gegebenenfalls an verbundene Unternehmen weiter gegeben. Ferner werden Adress-
und Bestelldaten nur fiir eigene Marketingzwecke erhoben und verarbeitet. Bei der Daten-
verarbeitung werden Ihre schutzwirdigen Belange gemaB den gesetzlichen Bestimmungen
berlicksichtigt.

Hiermit erklare ich mich einverstanden mit der Weiterverarbeitung meiner
0. g. Daten unter Bezugnahme der abgedruckten Datenschutzerkldrung.

Datum, Unterschrift
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