DACHVERBAND
FREIE SUCHTSELBSTHILFE

Antrag auf Mitgliedschaft flr nattrliche Personen

beim DFS Dachverband Freie Suchtselbsthilfe e.V.

Ich mochte Mitglied des Vereins DFS Dachverband Freie Suchtselbsthilfe e.V. werden und
beantrage hiermit den Beitritt.

Vorname und Name

Anschrift (Stral3e, PLZ, Ort)

Telefon E-Mail

bitte ankreuzen

O Ich stimme zu, dass der Verein mich auf diesem Weg kontaktiert (z.B. Newsletter,
Mitgliederversammlung etc.)

O Ich zahle den jahrlichen Mindestbetrag von 12,- €

O Ich unterstiitze den Verein durch einen jahrlichen Forderbeitrag in Hohe von €.

Datenschutzhinweise und Erlaubnis

Wir weisen gemal} Bundesdatenschutzgesetz und der Europaischen
Datenschutzgrundverordnung (EU-DSGVO) darauf hin, dass die von lhnen angegebenen
personenbezogenen Daten nur zur Erfullung unserer satzungsgemafen Aufgaben und zum
Zweck der Mitgliederverwaltung und -betreuung auf Datentragern gespeichert, verarbeitet
und entsprechend der Bestimmungen der DSGVO geschutzt werden.

Auf Wunsch informieren wir Sie jederzeit, welche Daten wir von lhnen gespeichert haben.
Sollten Sie aus dem Dachverband Freie Suchtselbsthilfe e.V. austreten, I6schen wir lhre
Daten aus der Mitgliederdatenverwaltung. Personenbezogene Daten, die die
Kassenverwaltung betreffen, werden gemalf der steuergesetzlichen Bestimmungen bis zu
zehn Jahre aufbewabhrt.

Mit der Unterschrift der/des Vertretungsberechtigten bzw. Ansprechpartner/in der
Institution stimmen wir der Verarbeitung unserer Daten zum Zweck der
Mitgliederverwaltung und der Erfillung der satzungsgemafen Aufgaben zu.

Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne dieses Einverstandnis nicht stattgegeben
werden kann.

Ort / Datum Unterschrift



