Seniorenverband BRH, Landesverband Rheinland-Pfalz,
Adam-Karrillon-Strae 62, 55118 Mainz

Einverstandniserkldrung:
Flr die Veroffentlichung von Fotos in Zeitungen,

Aufnahmeantrag Mitteilungsblattern oder Anzeigenblattern sowie im
Internet gebe ich meine Einwilligung. Diese

Monatsbeitrag Einverstandniserklarung gilt fur die betroffenen

EUR 5.00 dich Mitglieder, Gaste, Fordermitglieder und kooperative

gy - AnanIE Mitglieder.

ghepa?n.er:r i EBE ggg Bei Veranstaltungen werden gelegentlich auch

Fi?l%%?r:}fggli;ede-r: EUR 3:00 Bildaufnahmen gemacht und in der Presse

Witwen: EUR 3,00 veroffentlicht. Hiermit erklaren sich die Teilnehmer

( ) mit Zeitschrift einverstanden. Sollte eine Veroffentlichung nicht

( ) ohne Zeitschrift gewlinscht werden ist der Versammlungsleiter vor
Beginn der Veranstaltung entsprechend zu
informieren.

FAY o B erklare ich meinen Beitritt zum Seniorenverband BRH, Landesverband

Rheinland-Pfalz

ZU= UNd VOMame: «..qcouss s s s geb. a o i,

friiher im Beamtenverhaltnis (Bund/Land/Kommune) oder Hinterbliebene/Rentner/in /
Ehepartner
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Ich bin noch Mitglied des Fachverbandes............cccoiiriiiiiiie e im dbb.

Ich stimme der elektronischen Datenverarbeitung zur Mitgliederbetreuung zu.
Mir wurde ein Hinweisblatt nach der Grundschutzdatenverordnung ausgehandigt.

................................................

Unterschrift



SEPA-Mandat (urspriinglich: Einzugsermachtigung)

a. meinen Beitrag liberweise ich halbjahrlich auf das Konto des Kreisverbandes
b. bitte ich um jahrliche Abbuchung, jeweils am 01.02. eines Jahres

c. bitte ich um halbjahrliche Abbuchung, jeweils am 01.07. eines Jahres

Sie werden (iber die Falligkeit der Beitrage gesondert informiert.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: (wird von uns noch nachgetragen)

Die Mandatsreferenz wird Ihnen als Antragsteller nach der Bearbeitung des
Kreisverbandes mitgeteilt.

Hiermit erméchtige ich den Kreisverband die von mir zu leistenden Zahlungen aufgrund
der Mitgliedschaft bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die vom Seniorenverband BRH auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die

Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name der kontofUhrenden Bank: ......ccouoeoiie it e eeaaeeranns

IBAN: S R B G VR AR ST

B HE AR R O T N o P, O e R I i . IO el el N e

Name des Kontoinhabhers: oo e e e e

Anschrift des Kontoinhabers: oo e e e
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Seniorenverband BRH Rheinland-Pfalz Mainz, im Oktober 2024
Adam-Karrillon-StraRe 62
55118 Mainz

Hinweise

auf die Rechte eines Mitgliedes nach der EU-Grund-Datenschutzverordnung (DS-GVO)

Sehr geehrte Damen,
sehr geehrte Herren,

durch Ihre Unterschrift auf dem Aufnahmeantrag sind Sie Mitglied des Seniorenverbandes BRH
geworden. In dem Aufnahmeantrag haben Sie persdnliche Daten eingetragen.

Die Europadische Datenschutz-Grundverordnung schiitzt Rechte und Freiheiten natlrlicher
Personen, insbesondere das Recht auf den Schutz personlicher Daten. Aufgrund der DS-GVO sind
wir verpflichtet, Sie Gber Ihre Rechte und Befugnisse, insbesondere liber die von uns geplante
Datenverarbeitung, zu informieren.

Aus diesem Grund haben wir folgendes mitzuteilen:

1. lhre personlichen Daten werden nur zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, z. B. Einzug
des Beitrages, Versendung von Informationen aus der Verbandsarbeit und Einladung zu
Veranstaltungen verwandt.

2. Ihre Daten werden bei lhrem Kreisverband gespeichert und an den Landesverband BRH
weitergeleitet. Dies ist erforderlich, da der Landesverband Mitgliedsbeitrage an den dbb
Landesverband Rheinland-Pfalz und an den dbb-Bundesverband abfiihren muss.

3. Da in Ihrer Mitgliedschaft auch der Bezug der Zeitschrift ,,Aktivim Ruhestand” enthalten
ist, werden lhre Adressdaten an den dbb-Verlag, Friedrichstrafle 165, 10117 Berlin
gemeldet.

4. Eine Weitergabe der Daten an andere Personen oder Organisationen erfolgt nicht.

5. Die Speicherung lhrer Daten erfolgt nur wahrend lhrer Mitgliedschaft; danach werden sie
sofort geldscht.

6. Sie haben jederzeit das Recht auf Auskunft, Berichtigung und L6schung der Daten.

7. Wir missen Sie darauf hinweisen, dass Sie eine Einwilligung jederzeit grundlos widerrufen
kénnen.

8. Sie haben jederzeit ein Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehérde.

Adresse: Landesbeauftragter fiir Datenschutz, Hintere Bleiche 34, 55116 Mainz.

9. Kontaktdaten der Verantwortlichen des Seniorenverbandes BRH.

Wenn Sie Fragen zum Datenschutz haben, kénnen Sie sich an einen der nachfolgend
aufgefiihrten Verantwortlichen (Landesvorsitzenden) wenden.

Landesverband Rheinland-Pfalz Kreisverband:
Kommissarischer Landesvorsitzender Vorsitzender:
Adi Geil

WeiserstreRe 8
56566 Neuwied-Engers
Telefon: 0151/59 84 827 6

E-Mail: adigeil@aol.com




