F’ B Verein zur Férderung der Qualitatssicherung und
Zertifizierung der Aus- und Fortbildung von

Ingenieurinnen/Ingenieuren der Bauwerksprifung

VFIB e.V.
Emil-von-Behring-StralRe 5
60439 Frankfurt

Antrag zur Eintragung in die Zertifikatsliste

Ich beantrage hiermit die Aufnahme meines Zertifikats in das Zertifikatsregister auf der VFIB- Homepage.

Eine Kopie meines VFIB-Zertifikats habe ich als Anlage beigefigt.

Ich habe die Hinweise zum Antrag auf Eintragung in die Zertifikatsliste gelesen.

Meine Kontaktdaten sind:

Name: Vorname:
Titel: geboren am:
Zertifikatsnummer: gultig bis:

Anschrift Privat:

Stral3e, Hausnummer:
PLZ, Ort:

Telefon: Mobil:
E-Mail:

Anschrift Buro/ Firma:

Bironame:

Strafe, Hausnummer:
PLZ, Ort:

Telefon: Mobil:
E-Mail:

Information Uber die Verwendung von Daten

Mit lhrer Unterschrift auf diesem Antragsformular erklaren Sie sich damit einverstanden, dass lhre
personlichen Daten zur Bearbeitung Ihres Anliegens verwendet werden.

Stand: Juli 2022




F’ B Verein zur Foérderung der Qualitatssicherung und
Zertifizierung der Aus- und Fortbildung von

Ingenieurinnen/Ingenieuren der Bauwerksprifung

Die im Antrag eingetragenen Daten werden zu Vereinszwecken gespeichert. Sie kdnnen darlber hinaus
veroffentlicht werden, wenn dies dem Vereinszweck dient. Mit Wirkung fir die Zukunft kann die
Ubermittlung der Daten jederzeit widerrufen werden.

Der Widerruf kann schriftlich an die VFIB-Geschéftsstelle, Emil-von-Behring-StralRe 5, 60439 Frankfurt
oder per E-Mail an info@vfib-ev.de gerichtet werden.

Weitere Informationen und Widerrufshinweise finden Sie in der Datenschutzerklarung auf unserer Website
unter http://www.vfib-ev.de/kontakt/datenschutz.php

Mit meiner Unterschrift bestétige ich, dass ich die Datenschutzerklarung gelesen habe und diese
akzeptiere.

Ort, Datum Unterschrift

Stand: Juli 2022
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