
Einwilligung zur verschlüsselten
Übermittlung von E-Mails

Ich / die Firma, 

__________________________________________________,

bin/ist einverstanden:

   mit E-Mail Versand mittel verschlüsselter pdf-Dateien

durch die 

__________________________________________________,

an meine nachstehende E-Mail Adresse 

__________________________________________________

Der Versand soll ab sofort erfolgen. Es gelten die folgenden Bedingungen 
und Auflagen:

__________________________________________________

__________________ 
Datum 

_______________________ 
Ort

___________________________
Unterschrift / ggf. Stempel
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