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Besitzen Sie eine Privathaftpflichtversicherung,
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Mit Unterzeichnung bestdtige ich Kenntnis der Datenschutzerkldrung der IDP zu haben und erkldre mein Einverstdndnis zur
Bearbeitung meiner personenbezogenen Daten durch die IDP.

Dieses Formular ist volistidndig ausgefiillt, mit Beilage einer aktuellen Betreibungsauskunft iiber mindestens
die letzten 2 Jahre zu senden an:

IDP Treuhand AG
Gewerbezentrum
Strahlholz 13
Postfach 122
9056 Gais


https://www.idpag-treuhand.ch/datenschutz/
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