Beitrittserklarung zum Verein "Gemeinsam Leben—Gemeinsam Lernen e.V."
Verein zur Férderung gemeinsamen Lebens und Lernens Behinderter und Nichtbehinderter e.V.

Hiermit erklare ich:

Name, Vorname Geburtsdatum
PLZ e G e i
T L

meinen/unseren Beitritt zum Verein "Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen".

Ich erklare mich bereit, einen jahrlichen Mitgliedsbeitrag von ................. € (min. 24,- €) steuerbegunstigt auf das
Vereinskonto Sparkasse Fulda / IBAN DE34 5305 0180 0041 5459 57 / BIC HELADEF1FDS einzuzahlen.

Ich bin/wir sind an einer aktiven Mitarbeit interessiert ja I:' neinI:'
e e

Einzugsermachtigung fiir den Mitgliedsbeitrag

Ich erméchtige den Verein "Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen e.V.", mit der Glaubiger-Identifikationsnummer: DE08ZZZ00000883786 widerruflich Zahlungen von
meinem Konto bei Falligkeit mittels Lastschrift einzuziehen. Sollte mein Konto keine erforderliche Deckung aufweisen, besteht seitens des kontofiihrenden Instituts keine
Verpflichtung zur Einlésung. Teileinlosungen werden im Lastschriftverkehr nicht vorgenommen. Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

PLZ, Ort StraBe, Hausnummer
Kredl tlnstltut (Name) ..................................................................... BIC .......................................................................................................
IBAN .......................................................................................... Or t . Datum Unter schnft ...........................................................................

Bitte schicken Sie die ausgefiillte Beitrittserklarung per Post, Fax oder Mail an:

Ihre Daten werden selbstverstandlich vertraulich behandelt,
bei uns entsprechend des Bundesdatenschutzes gespeichert
An und nicht an Dritte weitergegeben.

. : Sollten Sie Ihre Mitgliedschaft beim Verein "Gemeinsam
Gemeinsam Leben - Gemeinsam Lernen e.V. Leben — Gemeinsam Lernen" kiindigen wollen, muss dies

Liedeweg 65 schriftlich an unten genannte Adresse erfolgen. Hier gilt
B eine Frist von 3 Monaten zum Ende des Kalenderhalbjahres.
36093 Kiinzell

Sie haben Fragen? Gerne sind wir fiir Sie da.

www.gemeinsamleben-fulda.de

Gemeinsam Leben - Gemeinsam Lernen e.V. / Liedeweg 65 / 36093 Kiinzell / T.0661/4801779-0 / Fax -29 / info@gemeinsamleben-fulda.de



Erklarung zum Datenschutz gemaB Art. 13 EU DSGVO

Verantwortlich fiir die Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten als Mitglied ist der Verein
Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen, Liedeweg 65, 36093 Kiinzell

Datenschutzbeauftragter fiir Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen e.V. ist die QaSiDa GmbH,
HeinrichstraBe 64, 36043 Fulda

Datenschutzbeauftragter: Herr Steffen Vey
T.+49 (0) 661 /29 26 79-90
E-Mail: datenschutz@qasida.de

Datenverabeitung

a.

Wir verwenden die von lhnen erhobenen Daten zum Zweck einer Priifung der Antragsstellung sowie bei Zustande-
kommen der Mitgliedschaft zum Zweck der Mitgliederverwaltung und -betreuung in dem Verein " Gemeinsam Leben —
Gemeinsam Lernen".

. Rechtsgrundlage fiir die Datenverarbeitung ist der Vertrag tber Ihre Mitgliedschaft zwischen Ihnen und dem Verein

Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen nach Artikel 6 Abs. 1 lit. b) EU DSGVO. Fiir die Aufbewahrung lhrer Daten nach
handels- und steuerrechtlichen Vorschriften ist Rechtsgrundlage Artikel 6 Abs. 1 lit. ¢) EU DSGVO.

. Die Bereitstellung der Daten ist fiir die Mitgliedschaft in dem Verein Gemeinsam Leben — Gemeinsam Lernen notwendig.

Bei Nichtbereitstellung kann der Antrag auf Mitgliedschaft nicht bearbeitet werden.

. Bei der Datenverarbeitung setzen wir Dienstleister ein, die jeweils im Rahmen einer Auftragsverarbeitung nach Art. 28

EU DSGVO tatig werden.

. Samtliche im Rahmen der Mitgliedschaft erhobenen personenbezogenen Daten werden mit Beendigung der Mit-

gliedschaft geloscht, es sei denn, wir sind rechtlich zur weiteren Verarbeitung Ihrer Daten berechtigt oder verpflichtet.
Buchungsrelevante Daten werden zehn Kalenderjahre nach Ende der Mitgliedschaft geldscht.

1. Allgemeine Angaben und Rechte der betroffenen Personen
. Sie haben das Recht, bei uns Auskunft hinsichtlich der liber Sie gespeicherten Daten zu verlangen.

. Sollten lhre personenbezogenen Daten unrichtig oder unvollstandig sein, haben Sie ein Recht auf Berichtigung

und Erganzung.

. Bei Erflillung der gesetzlichen Voraussetzungen kénnen Sie eine Einschrankung der Verarbeitung Ihrer Daten

verlangen oder der Verarbeitung ganzlich widersprechen.

. Sie kénnen jederzeit die Loschung lhrer Daten verlangen, sofern wir nicht rechtlich zur weiteren Verarbeitung lhrer

Daten verpflichtet sind. In jedem Fall setzt die Loschung Ihrer Daten eine Beendigung lhrer Mitgliedschaft gemaB
der Bestimmung der geltenden Satzung voraus.

. Sie haben ein Recht auf Ubertragung der von Ihnen bereitgestellten Daten, sofern dadurch nicht die Rechte und

Freiheiten anderer Personen beeintrachtigt werden.
Sollten Sie der Ansicht sein, dass die Verarbeitung Ihrer Daten gegen geltendes Recht verstdBt, so haben Sie die

Mdglichkeit, bei einer zustandigen Aufsichtsbehdrde (z. B. Landesbeauftragte*r fiir den Datenschutz) Beschwerde
einzulegen.

Ort und Datum Unterschrift
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