Seniorenvertretung

Haren (Ems) e. V.

Beitrittserklarung

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Seniorenvertretung Haren (Ems) e. V.

Titel

Vorname

Nachname

StraRe und Hausnummer

Postleitzahl und Wohnort

Geburtsdatum

Telefon Festnetz

Telefon mobil

E-Mail

Der derzeitige Jahresbeitrag von 10 Euro jeweils wird im September fiir das laufende
Jahr per Bankeinzug erhoben. Fiillen Sie dazu bitte das Sepa-Lastschriftmandat
(separates Formular) aus.

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos von Veranstaltungen des Vereins im Internet
veroffentlich werden.

Haren, den
Unterschrift
Vorsitzender Ewald Middelberg www.senioren-haren.de Schriftfiihrerin Helga Keven-
horster-Mengelkmp
GeorgstralRe 27 Pictoriusstr. 91 a

Tel 05932 2840 Tel. 05932 4109


http://www.senioren-haren.de/

Seniorenvertretung

Haren (Ems) e. V.

Informationen fiir Mitglieder iiber den Datenschutz nach der
DatenschutzGrundverordnun

Verantwortlich fiir die Datenverarbeitung in dem Verein Seniorenvertretung Haren (Ems) e. V. ist der jeweilige
gewahlte Vorstand.

Der Verein verarbeitet personenbezogene Daten (im Folgenden: Daten) seiner Mitglieder in automatisierter
und nichtautomatisierter Form. Hierbei handelt es sich um folgende Daten: Name

und Anschrift, Geburtsdatum, Telefonnummern (soweit vorhanden Festnetz und Mobil) sowie - falls vorhanden
- E-Mail-Adresse. AuBerdem wird die Bankverbindung erfasst. Unter ,Verarbeitung von Daten™ werden z.B.
folgende Vorgange verstanden: Erheben, Erfassen, Ordnen, Speichern, Verwenden, Ubermitteln, Verbreiten
sowie Loschen von Daten (Artikel 4 Nr. 2 Datenschutz-Grundverordnung — DSGVO).

Die in genannten Daten sind Pflichtdaten; eine Person kann nur Vereinsmitglied sein und werden, wenn sie
dem Verein diese Pflichtdaten zwecks rechtmaBiger Verarbeitung im Sinne der DSGVO zur Verfligung stellt.
Die Daten der Mitglieder werden zum Zwecke der Mitgliederverwaltung einschlieBlich des Beitragseinzugs
verwendet. In diesem Zusammenhang werden sie Vorstandsmitgliedern und sonstigen Vereinsmitgliedern
soweit zur Kenntnis gegeben, wie es deren Amter oder Aufgaben im Verein erfordern. Rechtsgrundlage hierfiir
ist Artikel 6 Absatz 1 b) DSGVO und hinsichtlich der Bankverbindung Artikel 6 Absatz 1 a) DSGVO.

Im Zusammenhang mit satzungsgemaBen o&ffentlichen Veranstaltungen und Mitgliederversammlungen
verdffentlicht der Verein moglicherweise Fotos der Veranstaltung sowie einen Bericht dariiber auf seiner
Website und Ubermittelt Fotos nebst Bericht womdglich an Zeitungen und Soziale Medien. Dieses dient der
Offentlichkeitsarbeit und AuBendarstellung des Vereins.

Im Zusammenhang mit Jubilden, Ehrungen oder Geburtstagen seiner Mitglieder verdffentlicht / ibermittelt der
Verein Daten und Fotos nur mit Einwilligung des betroffenen Mitglieds (Rechtsgrundlage: Artikel 6 Absatz 1
a) DSGVO).

Die Mitgliederdaten werden spatestens 1 Jahr nach Beendigung der Mitgliedschaft geldscht, soweit sie fiir die
Mitgliederverwaltung nicht mehr benétigt werden und keine gesetzlichen, vertraglichen oder satzungsmaBigen
Aufbewahrungsfristen dem entgegenstehen.

Mitglieder haben im Rahmen der geltenden gesetzlichen Bestimmungen das Recht auf Auskunft  (ber ihre
gespeicherten personenbezogenen Daten sowie auf Berichtigung, Léschung, Einschrankung der Verarbeitung,
Widerspruch gegen die Verarbeitung und Datenlbertragbarkeit. Diese Rechte kdnnen schriftlich oder per E-
Mail bei den oben genannten Verantwortlichen geltend gemacht werden.

Soweit Einwilligungen der Mitglieder zur Verwendung ihrer Daten erforderlich sind, kénnen diese  miindlich,
schriftlich oder per E-Mail erteilt werden. Der Verein ist beweispflichtig dafiir, dass eine Einwilligung erteilt
wurde. Die Mitglieder kdnnen eine bereits erteilte Einwilligung jederzeit widerrufen. Der Widerruf kann
mundlich, schriftlich oder per E-Mail an die oben genannten  Verantwortlichen gesandt werden. Die
RechtmaBigkeit der bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung bleibt vom Widerruf unberiihrt.

Soweit Einwilligungen der Mitglieder zur Verwendung ihrer Daten erforderlich sind, kdnnen diese  miindlich,
schriftlich oder per E-Mail erteilt werden. Der Verein ist beweispflichtig dafiir, dass eine Einwilligung erteilt
wurde. Die Mitglieder kénnen eine bereits erteilte Einwilligung jederzeit widerrufen. Der Widerruf kann
mundlich, schriftlich oder per E-Mail an die oben genannten  Verantwortlichen gesandt werden. Die
RechtmaBigkeit der bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung bleibt vom Widerruf unberiihrt.

Den Mitgliedern steht das Recht zur Beschwerde Uiber die Datenverarbeitung des Vereins bei der zustandigen
Aufsichtsbehérde zu.

Vorsitzender Ewald Middelberg www.senioren-haren.de Schriftfiihrerin Helga Keven-
horster-Mengelkmp
GeorgstralRe 27 Pictoriusstr. 91 a

Tel 05932 2840 Tel. 05932 4109


http://www.senioren-haren.de/
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SEPA-Lastschriftmandat
SEPA Direct Debit Mandate

Name des Zahlungsempfingers / Creditor name:
Seniorenvertretung Haren (Ems)e. V.

Anschrift des Zahlungsempfingers / Creditor address
StraBe und Hausnummer / Street name and number:
Neuer Markt 1

Postleitzahl und Ort / Postal code and city: Land / Country:
49733 Haren (Ems) ‘ Deutschiand

Glaubiger-ldentifikationsnummer / Creditor identifier:
DE 4622200001346083

Mandatsreferenz (vom Zahlungsempfinger auszufiillen) / Mandate reference (to be completed by the creditor):

lch ermachtige / Wir erméchtigen (A) den Zahlungsempfinger Seniorenvertretung Haren {(Ems) e. V., Zahlungen von
meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die
vom Zahlungsempfanger Seniorenvertretung Haren (Ems) e. V. auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften
einzulosen.

Hinweis: Ich kann / Wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belas-
teten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

By signing this mandate form, you authorise (A) the creditor Seniorenvertretung Haren (Ems) e. V. to send instructions to
your bank to debit your account and (B) your bank to debit your account in accordance with the instructions from the creditor
Seniorenvertretung Haren (Ems) e. V..

As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with
your bank. A refund must be claimed within 8 weeks starting from the date on which your account was debited.

Zahlungsart / Type of payment:
Z Wiederkehrende 2ahlung / Recurrent payment :J Einmalige Zahlung / One-off payment

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) / Debtor name:

Anschri Zahlun flichtigen ntoinhaber) / Debtor address™
* Angabe freigestellt / Optional information

Strafe und Hausnummer / Street name and number:

Postleitzahl und Ort/ Postal code and city: Land / Country:

IBAN des Zahlungspflichtigen {max. 34 Stellen) / IBAN of the debtor {max. 34 characters):

BIC (8 oder 11 Stellen) / BIC (8 or 11 characters):
Hinweis: Die Angabe des BIC kann entfallen, wenn die IBAN des Zahlungspflichtigen mit DE beginnt.
Note: If the debtor's IBAN starts with DE, the BIC is optional.

Ort/ Location: Datum (TT/MM/JJJJ) / Date (DD/MM/YYYY):

Unterschrift{en) des Zahlungspflichtigen {(Kontoinhaber) / Signature(s) of the debtor:
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