Nachbarschaftshilfe Idstein e.\.
} Generationen fireinander

Beitrittserklarung

Hiermit trete ich / treten wir der Nachbarschaftshilfe Idstein e.V. bei.

Vorname und Name:

ggf. Ehemann/Ehefrau/Partnerin:
Stralle und Hausnummer:

PLZ / Wohnort:

Geburtsdatum:

Telefon: Festnetz / Mobil:

E-Mail:

Beruf, Tatigkeit:

Die angegebenen Daten werden unter Berucksichtigung von Bundesdatenschutzgesetz
und Datenschutzgrundverordnung gespeichert.

Ich leiste / wir leisten einen Jahresbeitrag von: Euro (Mindestbeitrag 10 Euro/ab 2026 24 Euro,
Familienbeitrag 15 Euro/ab 2026 36 Euro)

Zur Beitrittserklarung gehdéren folgende weitere Bestandteile:
SEPA-Lastschriftmandat, Erklarungen zur Mitgliedschaft, Liste der Hilfsdienste,
Datenschutzrechtliche Informationen.

Idstein, den

Unterschrift X .........................................................................................
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Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE24 ZZZ 0000 000 3708

Nachbarschaftshilfe Idstein e.V.
} Generationen fireinander

SEPA - Lastschriftmandat

Ich ermachtige die Nachbarschaftshilfe Idstein e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Nachbarschaftshilfe Idstein e.V. gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Vorname und Name (Kontoinhaber):
Stralle und Hausnummer:

PLZ und Wohnort:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Idstein, den

Unterschrift X ............................................................................................
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Nachbarschafishilfe Idstein e.V.
) Generationen fiireinander

Erklarungen zur Mitgliedschaft

Verschwiegenheitserklarung

VVorname, Name:

Ich verpflichte mich mit der Unterzeichnung dieser Erklarung zu Stillschweigen Uber alle
Tatsachen, die mir im Zusammenhang mit Hilfsdiensten anvertraut oder bekannt werden.

Die Verschwiegenheitspflicht besteht gegentber allen Personen (dazu gehdren andere
Vereinsmitglieder und die eigenen Familienangehorigen), soweit eine Mitteilung nicht aus
dienstlichen Grinden erfolgen muss.

In Ausnahmefallen kann es notwendig sein, dass auch weitere Personen Informationen
Uber einen Hilfsdienst erhalten. Dies erfordert jedoch das vorherige Einverstandnis des
Hilfesuchenden.

Die Verschwiegenheitspflicht besteht auch nach Beendigung der Vereinszugehorigkeit

Freigabe von personlichen Daten

Die Nachbarschaftshilfe Idstein griindet sich auf gegenseitigem Beistand. Die Hilfe von
Mitglied zu Mitglied wird erleichtert, wenn sich die Mitglieder kennen bzw. wenn bekannt
ist, wer noch Mitglied in der Nachbarschaftshilfe ist.

Idstein,den ...l X ......................................................
Unterschrift des Mitglieds

Beitrittserklarung Seite 3-5



Liste der Hilfsdienste

Vorname, Name:

Bitte tragen Sie hier unverbindlich lhre derzeitigen Hilfewlnsche

bzw. Ihre Hilfeangebote ein:

Nachbarschaftshilfe Idstein e.V.
} Generationen flreinander

Liste der Hilfsdienste

lch SUCHE Hilfe

Ich Biete Hilfe

Fahrdienst zu Arzten, Behorden, etc.

Einkaufen

Gesellschaft leisten, Spaziergange

Kleine technische Hilfen + Reparaturen

Computerhilfe (PC, Smartphone, etc.)

Korrespondenzhilfe

Versorgung Haustier (welches?)

Versorgung Haus/ Garten bei
Abwesenheit

o o o g o o g

o o o g g o g oo

Ich bin motorisiert

JA L]

NEIN [

Ich méchte nur férderndes Mitglied
werden

JA L]

Spezielle Kenntnisse und Interessen

Auf die Nachbarschaftshilfe Idstein e.V.
bin ich aufmerksam geworden durch

Beitrittserklarung
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Datenschutzrechtliche Informationen
zur Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten im Rahmen |hrer Vereinsmitgliedschaft

Hiermit informiert Sie die Nachbarschaftshilfe Idstein e.V. Uber die Nutzung und Verarbeitung der

von Ihnen angegebenen bzw. angeforderten personenbezogenen Daten. Nectimscatot e demine ¥

tionen fiireinander

FUr uns ist Transparenz unseres Handelns gegenuber unseren Mitgliedern und natdrlich der
Schutz lhrer persoénlichen Daten sehr wichtig. Mit den folgenden Informationen kommen wir zudem unseren
Verpflichtungen im Rahmen der EU-Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) nach:

Verantwortlich fur die Datenverarbeitung ist der Verein:

Nachbarschaftshilfe Idstein e.V.

Rathaus, Konig-Adolf-Platz 2

65510 Idstein

Telefon: 0178 — 331 3305

E-Mail: buero@nachbarschaftshilfe-idstein.de

Vertreten durch den Vorstand: Jens Harnisch, Fridtjof Schissler, Regina Johannes, Joanna Harnisch, Eike
Schulz

Damit wir lhre Mitgliedschaft entsprechend verwalten kénnen, verarbeiten wir auf Rechtsgrundlage lhrer
Mitgliedschaft bei uns nach Art. 6 Abs. 1 b folgende lhrer angegebenen persdnlichen Daten. Fehlende
Angaben zu lhren personenbezogenen Daten kénnen zur Ablehnung der Aufnahme in den Verein fuhren:
Geschlecht, Name und Adresse, Eintrittsdatum, Geburtsdatum, E-Mailadresse und Telefonnummer, sowie
Bankverbindung bei Lastschrifteinzug.

Name, Anschrift und Bankverbindung werden an unsere Hausbank zum Zweck des Lastschrifteinzuges der
Mitgliedsbeitrage und Spenden weitergegeben.

Dauer der Speicherung: Diese Daten werden von uns solange gespeichert, wie Sie bei uns Mitglied sind.
Danach speichern wir lhren Namen, |hre Anschrift sowie lhr Geburtsdatum und die Dauer lhrer
Beitragszahlung im Rahmen der steuerrechtlichen Aufbewahrungsfristen, zur Zeit 10 Jahre.

Sie haben das Recht, die Einwilligung (auch einzelner Punkte) jederzeit zu widerrufen. Die Rechtmafigkeit
der Verarbeitung in der Zeit vor dem Widerruf wird durch diesen nicht riickwirkend beseitigt. Den Widerruf
richten Sie bitte an den Vorstand. Gerne kénnen Sie uns diesen auch in Textform zusenden.

Weitere Hinweise: Selbstverstandlich haben Sie jederzeit das Recht auf Auskunft tber die Sie betreffenden,
von uns verarbeiteten personenbezogenen Daten sowie auf Berichtigung oder Loschung dieser Daten. Auch
kénnen Sie uns mitteilen, sofern Sie die Verarbeitung lhrer Daten einschranken moéchten. Darlber hinaus
haben Sie jederzeit das Recht, der weiteren Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten zu widersprechen.
Den Widerspruch kénnen Sie formlos an den Vorstand oder ggf. den Datenschutzbeauftragten in schriftlicher
Form senden.

Sie haben das Recht, von uns auf Nachfrage die tber Sie bei uns gespeicherten personenbezogenen Daten
in einem strukturierten, gangigen und maschinenlesbaren Format zu erhalten oder dass wir die Daten an
einen anderen Verantwortlichen tGbermitteln.

Fir den Fall, dass Sie die Ansicht vertreten, dass die Verwendung |hrer Daten rechtswidrig erfolgt ist, haben
Sie nach Art. 77 DSGVO das Recht, sich bei der zustandigen Aufsichtsbehérde zu beschweren. In unserem
Fall bei dem Hessischen Datenschutzbeauftragen derzeit Prof. Dr. Alexander Rof3nagel, Postfach 3163,
65021 Wiesbaden, Telefon: 0611 14080, poststelle@datenschutz.hessen.de.

Die Nicht-Bereitstellung lhrer Daten mit Ausnahme der Angabe von Name, Adresse, Telefonnummer, sowie
der Bankverbindung bei Lastschrifteinzug, hat keine Auswirkungen auf Ihre Mitgliedschaft oder auf lhre
Rechte als Mitglied in unserem Verein.

Zur Kenntnis genommen:
Datum und Unterschrift: X .............................................................................................

Stand 21.08.2025 Beitrittserklarung Seite 5-5



