
 

FAXANTWORT 
 

(Bitte Rückantwort bis spätestens 8. Juni 2015) 
 
 
     Firmenstempel 
 

AGV NORD e. V. 
- Frau Schönemann - 
 
Fax: 0 40 – 63 78 – 42 48 
 
 
 
 
Ich möchte mich an nordwindaktiv beteiligen: 

Ja     Nein    
 
 
Ich werde an dem Arbeitskreis Personalleiter am 15. Juni 2015 teil-
nehmen: 
 
Ja     Nein    
 
 
 
NAME, VORNAME ____________________________________ 
 
 
E-MAIL-ADRESSE ____________________________________ 
 
 
FIRMA ____________________________________ 
 
 
 
 
 
________________________________________________________ 
Datum     Unterschrift 


