
NEWS
online über VECcommunity
per SMS
per E-Mail

 Vorname und Name:

 Straße und Hausnummer:

 PLZ und Ort:

 Geburtsdatum:

 Telefon:

 Handy:

 E-Mail:

Ja, ich möchte per E-Mail informiert werden.

Ja, ich möchte per SMS kostenlos informiert werden.

Ich  bin  damit  einverstanden,  dass  unser  Kind die  VYP-Informationen  empfängt!

Ort / Datum Unterschrift eines Erziehungsberechtigten

www.vyp-club.com
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