
 
 

Einwilligungserklärung zur dualen Zustellung 
 

Ich …………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

(Vorname, Nachname, Adresse)  

 

erkläre mich  einverstanden, Gemeindevorschreibungen  nach  technischer  Verfügbarkeit  in 

elektronischer Form zu erhalten. 

Dazu  gebe  ich  der  Gemeinde  Bad  Goisern  am  Hallstättersee  folgende  E‐Mail‐Adresse 

bekannt:  

 

…………………………………………………………………………………………………….. 

Die Mail‐Adresse wird ausschließlich für den oben genannten Zweck verwendet.  

 

Diese  Einwilligung  kann  jederzeit  ohne Angaben  von Gründen  in  der  Kassenabteilung  der 

Marktgemeinde  4822  Bad  Goisern,  Untere  Marktstraße  1,  oder    per  E‐Mail  an 

gemeinde@bad‐goisern.ooe.gv.at  widerrufen  werden.  Die  Rechtmäßigkeit  der  bis  zum 

Widerruf erfolgten Datenverarbeitung bleibt vom Widerruf unberührt. 

 

Weiterführende Informationen zum Datenschutz sind auf der Homepage der Gemeinde unter 

http://www.bad‐goisern.ooe.gv.at/system/web/datenschutz.aspx?menuonr=218324084 

zu finden. 

 

 

………………………………………………        ……………………………………………… 

Datum               Unterschrift 
 
 


	Name, Adresse: 
	Mail-Adresse: 
	Datum: 


