Einfach

online
anmelden

Ich erklére hiermit zum | 01 | | 20 |

Be itri tts e r |< | a r U n g meinen Beitritt zum Sozialwerk.Bund e. V.

Sozialwerk der Inneren Verwaltung des Bundes e.V. Hauptgeschéftsstelle 65180 Wiesbaden
E-Mail mv@sozialwerk.bund.de Telefon 0611 75 - 4409/4366 Fax 0611 75 - 3939
Glaubiger ID: DE47SWB00000033461 Mandatsreferenz: WIRD IHNEN SEPARAT MITGETEILT

1. Personliche Daten

Name, Vorname | | Geburtsdatum | |
StraBe, Hausnummer | | Telefon | |
PLZ, Ot | | Mobil | |
E-Mail | |

2. Angaben zum Beschaftigungsverhiltnis

Bund |:| Bezuschusste Einrichtung des Bundes™* |:| THW-Helfervereinigung* |:| Landes- oder Kommunalebene**|:| Sonstige™* |:|

Dienststelle, Ort | | Telefon dienstl. | |

E-Mail dienstlich | |

Beamter/Beamtin | | Tarifbeschaftigter | | Auszubildende/r™ | | befristet bis | |

Bitte in Kopie beifiigen:
Rentner/in*** I:' Pensionar/in*** I:' * Bestatigung der ortlichen THW-Helfervereinigung
** Letzte Gehaltsabrechnung oder Arbeitsvertrag als Nachweis der Beschéftigung, Aushildungsvertrages
*** Entlassungsurkunde oder Aufhebungsvertrag

3. Beitragshdhe
Die Beitragshéhe wird von der Hauptversammiung festgelegt: Bundesbeschéftigte, Beschéftigte der sonstige Einrichtungen des Bundes sowie in (iberwiegend bezuschussten
Einrichtungen des Bundes und Mitglieder der THW-Helfervereinigung: Mitgliedsbeitrag pro Jahr 42,00 Euro (Auszubildende 21,00 Euro)
Beschéftigte auf Landes- und Kommunalebene: Mitgliedsbeitrag pro Jahr 72,00 Euro.

Freiwillig zahle ich | € | zustzlich zum o. g. Jahresbeitrag

Die Mitgliedschaft kann zum 31.12. beendet werden. Die Kiindigung muss bis zum 30.09. schriftlich bei der Hauptgeschéftsstelle des Sozialwerk.Bund in Wiesbaden eingehen.

4. Beitragseinzugsverfahren
Ich erméchtige das Sozialwerk der Inneren Verwaltung des Bundes e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift jahrlich zum letzten Bankarbeitstag im
Januar eines Jahres bzw. im Beitrittsjahr zum letzten Bankarbeitstag des Beitrittsmonats einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Sozialwerk
der Inneren Verwaltung des Bundes e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
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.

Bank | IBAN |__ _ _

i Datenschutz: Mit meiner Unterschrift willige ich in die Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten nach der ,Information zur Erhebung personenbezogener Daten
i nach Art. 13 Datenschutzgrundverordnung® - siehe Seite 2 - ein. :

Ort, Datum | | Unterschrift |

Mitglieder werben Mitglieder

Folgendes Sozialwerk.Bund-Mitglied soll die 10,- Euro Werbepréamie erhalten

Name, Vorname | | Telefon | |
StraBe, Hausnummer | | PLZ, Ort | |
Bank | | BAN [ __|

Infotelefon Mitgliederverwaltung 061175-4409/4366



Information zur Erhebung personenbezogener Daten

Verantwortliche Stelle:
Sozialwerk der Inneren Verwaltung des Bundes e.V. (Sozialwerk.Bund)
Vertretungsberechtigter Vorstand: Klaus Werth (Vorsitzender)

Das Sozialwerk.Bund nimmt den Schutz Ihrer Privat- & Personlichkeits-
sphére ernst und beachtet die datenschutzrechtlichen Bestimmungen.
Gustav-Stresemann-Ring 11 | 65189 Wiesbaden

Telefon +49 611 75-2173 Telefax +49 611 75-3939 E-Mail info@sozialwerk.bund.de

Wenn Sie Fragen zum Datenschutz haben, schreiben Sie uns bitte eine
E-Mail oder wenden Sie sich direkt an unsere Datenschutzbeauftragte:

Das Sozialwerk.Bund erhebt und verarbeitet personenbezogene Daten im Einklang mit den
Bestimmungen der Européischen Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) und dem Bundes-

datenschutzgesetz (BDSG).

Information nach Art. 13
DSGVO fiir das Formular

Rechtsgrundlage

65180 Wiesbaden

Datenschutzbeauftragte im Sozialwerk.Bund

Telefon +49 611 75-3756 E-Mail datenschutz@sozialwerk.bund.de

Wir verwenden diese Daten von lhnen

Empféanger von
personenbezogenen Daten

Mitgliedschaft

(Beitrittserkldrung, Umzug)

Anmeldung
Erholungsaufenthalt
(Familie & Erwachsene)

Anmeldung
Seminare

Anmeldung
Kinder, Jugend & 18+

Anmeldung
Kur/Rehabilitation

Art. 6 Abs. 1 Satz 1b DSGVO
Mitgliedschaft = vertrags-
ahnliches Verhéltnis

Art. 6 Abs. 1 Satz 1a DSGVO
= Einwilligung

Art. 6 Abs. 1 Satz 1a DSGVO
= Einwilligung

Art. 6 Abs. 1 Satz 1a DSGVO
= Einwilligung

Art. 6 Abs. 1 Satz 1a DSGVO
= Einwilligung

Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, Telefonnummer, Mobilnummer, E-Mail-
Adressen, Dienststelle/Arbeitgeber, Arbeitsort, Bankverbindung

Name, Vorname, Geburtsdatum, Schwerbehinderung fiir alle zur jeweiligen Reise
angemeldeten Personen; Adresse, Telefonnummer und E-Mail-Adresse, Mobilnum-
mer, Entgeltgruppe des Anmeldenden, Giiltigkeit &rztliches Attest

Name, Vorname, Adresse, Geburtsdatum, Telefonnummer und E-Mail-Adresse,
Mobilnummer, Schwerbehinderung, Art des Beschéftigungsverhéltnisses bei Bil-
dungsurlaub, spezielle Angaben — sofern erforderlich (z.B. besondere Erfordernis
wegen einer Behinderung, Ernéhrung)

Name, Vorname, Adresse, Geburtsdatum, Telefonnummer, E-Mail-Adresse,
Mobilnummer, Dienststelle/Arbeitgeber, Steuerklasse, Beschaftigungsmodell, Be-
soldungs-/Entgeltgruppe, Familieneinkommen (mtl. brutto), im Haushalt lebende
Personen, Geschlecht, Staatsangehdrigkeit, Reisepass-/Personalausweisnummer,
Familienzugehdrigkeit des Kindes, Angaben zu Besonderheiten des Kindes (z. B.
Erkrankungen, Medikamenteneinnahmen oder Erndhrungsformen), Atteste, Infor-
mationen tber Kranken-, Unfall-, Haftpflichtversicherungen & Schutzimpfungen,
Bade- & Schwimmerlaubnis, Betreuungserlaubnis in Kleingruppen

Name, Vorname, Geburtsdatum fiir alle angemeldeten Personen, Adresse, E-Mail-
Adresse, Telefonnummer, Mobilnummer, Arbeitgeber, Familienstand, Krankenkasse,
Atteste, Bankdaten, Angaben zu vergangenen Teilnahmen spezielle Angaben — sofern
erforderlich (z.B. besondere Erfordernis wegen einer Behinderung, Ernéhrung); Optio-
nal nur bei Zuschussheantragung: Anzahl kindergeldberechtigte und Alter der Kinder,
monatliches Familieneinkommen, monatliche Mietbelastung/Finanzierungsrate

Diejenigen ehrenamtlichen Helfer, zu des-
sen Betreuungsbereich das Mitglied zéhlt

Je nach gebuchtem Reiseziel werden nur
die jeweils erforderlichen Daten an Kur-
verwaltungen zur Kurtaxenabrechnung

(§ 30 Bundesmeldegesetz Meldescheine
fiir Beherbergungsstatten) oder an
Vertrags-/Kooperationspartner weiter-
gegeben.

Zur Abwicklung des Seminars einschl. Auf-
enthalt in der Seminareinrichtung werden
nur die jeweils erforderlichen Daten an
Kooperationspartner (Veranstalter der
Seminare), Seminarhaus sowie Seminarleiter
weitergegeben.

Es werden nur die jeweils erforderlichen
Daten an Kooperationspartner (Reisever-
anstalter fiir Kinder- und Jugendfreizeiten,
18plus-Reisen) und Betreuer weiterge-
geben.

Ihre Daten werden zur Abwicklung Ihres
Antrages je nach beantragter MaBnahme
an Kureinrichtungen, Krankenkasse,
Heilfirsorge weitergegeben.

Ubermittlung an Drittstaaten:

Eine Datenlibermittiung an Stellen in Staaten auBerhalb
der Europaischen Union (sogenannte Drittstaaten) findet
nicht statt.

Die geplante Speicherdauer:

Wir verarbeiten und speichern Ihre personenbezogenen
Daten solange es fiir die Vertragserfiillung lhrer Mit-
gliedschaft, die Abwicklung des Erholungsaufenthaltes,
Seminars, Kinder-/Jugendfreizeit, 18plus-Reise oder
Kur/Rehabilitation und gesetzlicher Aufbewahrungs-
vorschriften (Abgabenordnung, Handelsgesetzbuch)
erforderlich ist.

Ihre Datenschutzrechte:

Jede betroffene Person hat das Recht auf Auskunft nach
Artikel 15 DSGVO, das Recht auf Berichtigung nach Arti-
kel 16 DSGVO, das Recht auf Léschung nach Artikel 17
DSGVO0, das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung
nach Artikel 18 DSGVO, das Recht auf Widerspruch aus
Artikel 21 DSGVO sowie das Recht auf Dateniibertrag-
barkeit aus Artikel 20 DSGVO. Beim Auskunftsrecht und
beim Léschungsrecht gelten die Einschrénkungen nach
§§ 34 und 35 BDSG.

Eine erteilte Einwilligung in die Verarbeitung personen-
bezogener Daten kénnen Sie jederzeit widerrufen. Dies
gilt auch fiir Einwilligungserklarungen, die vor dem

25.05.2018 uns gegentiber erteilt worden sind. Bitte be-
achten Sie, dass der Widerruf erst fiir die Zukunft wirkt.
Verarbeitungen die vor dem Widerruf erfolgt sind, sind
davon nicht betroffen.

Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehorde:
Sie haben die Maglichkeit, sich mit einer Beschwerde an
eine Datenschutzaufsichtsbehdrde zu wenden (Artikel 77
DSGVO i.V.m. § 19 BDSG).

Zustandige Datenschutzbehdrde:
Berliner Beauftragte f. Datenschutz u. Informationsfreiheit
FriedrichstraBe 219 | 10117 Berlin

E-Mail Erholung datenschutz@sozialwerk.bund.de
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