WOHNUNGSGESELLSCHAFT ¢ ll
Hoyerswerda

NOTFALLKONTAKTFORMULAR

DATUM

1. Angaben zum Mieter

Vorname

Name
Mietvertragsnummer
aktuelle Rufnummer

E-Mail-Adresse

2. Kontaktperson im Notfall
1. Kontaktperson 2. Kontaktperson
Vorname
Name
Verhaltnis zum Mieter
aktuelle Rufnummer

E-Mail-Adresse

3. Schliisselhinterlegung und Zutrittserlaubnis
E] Ja, ich habe einen Schliissel hinterlegt bei E] Nein
Vorname
Name

Telefonnummer

Unterschrift Mieter Unterschrift 1. Kontaktperson

Unterschrift 2. Kontaktperson Unterschrift Schlisselhinterlegung

DATENSCHUTZERKLARUNG

Die Bereitstellung dieser Daten ist freiwillig. Diese Angaben werden nicht an Dritte weitergegeben. Die von Ihnen angegebe-
nen personenbezogenen Daten werden fiir den Notfall benétigt und entsprechend der datenschutzrechtlichen Vorschriften
verarbeitet. Mit der Unterschrift erteilen Sie lhre Einwilligung zur Speicherung und Nutzung dieser Daten. Diese Kontaktdaten
konnen Sie auch jederzeit andern oder die Einwilligung durch kurze Information an uns widerrufen. Weitere Hinweise erhalten
Sie dazu auf der Webseite www.wh-hy.de unter dem Punkt Datenschutz oder schriftlich in der Geschéftsstelle.



