
Absender

______________________________________
Vorname und Name

______________________________________
Straße

______________________________________
Postleitzahl und Wohnort

______________________________________
Geburtstag

Erklärung zur Übermittlung der Geburtstagsdaten in Presse und 
anderen Medien

Ich erkläre bis auf Widerruf, dass ich damit einverstanden bin, dass mein
Geburtstag ab dem 70. Lebensjahr mit Name und Wohnort im 
Odervorland-Kurier und Märkischer Oderzeitung vom 
Einwohnermeldeamt übermittelt werden darf.

______________________

Unterschrift


	Name: 
	Strasse: 
	Ort: 
	Geburtstag: 


