
Beitrittserklärung
Bitte einsenden an gehrmann@osfa.de oder per Post an: AK Familienforschung

Osnabrück e.V. z.H. Frau Sonja Gehrmann, Damaschkeweg 56, 45475 Mülheim/Ruhr

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Arbeitskreis Familienforschung Osnabrück e. V. 
mit Wirkung vom ___________________

Anrede: _______________________ evtl. Geburtsname_______________________

*Name, Vorname:_______________________________________________________

Geburtsdatum und Geburtsort:_____________________________________________

Straße, Hs.Nr.:_________________________________________________________

*PLZ/Ort: _____________________________________________________________

*Telefon/Email/Homepage:________________________________________________

ggf. Beruf: _____________________________________ *aktiv forschend: Ja Nein

*Forschungsgebiet mit Namen und Ortsangaben:

*Weitere Interessengebiete (Familien, Orte, Berufe, Auswanderung usw.):

Ich bin mit der Veröffentlichung im Vereinsheft und im Mitgliederbereich der
OSFA-Homepage einverstanden (nur die mit * gekennzeichneten Angaben) Ja Nein

Ich beantrage / habe den Zugang zum Mitgliederbereich der OSFA-HP   Ja Nein

Ich beantrage / habe den Zugang zur internen Mailingliste Osfa-L Ja Nein

Ich möchte die Vereinszeitschrift zugeschickt bekommen Ja Nein
(Nein – Ich nutze die Online-Version im Mitgliederbereich der Homepage)

(Nichtzutreffendes bitte streichen. Fehlende Markierungen gelten als Zustimmung!)

Ort, Datum Unterschrift

(Sparkasse Osnabrück, BIC: NOLADE22, IBAN: DE42 2655 0105 0002 3534 31)



Datenschutzerklärung
1. Zur Erfüllung der Aufgaben und Zwecke des Vereins werden unter Beachtung der 

Vorgaben der EU-Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) personenbezogene Daten 
über persönliche und sachliche Verhältnisse der Mitglieder im Verein verarbeitet.

2. Im Rahmen der Mitgliederverwaltung werden von den Mitgliedern folgende Daten 
erhoben: Anrede, Name, Vorname, Adresse, Geburtsdatum -ort, Bankverbindung, Mail-
Adresse, ggf. Homepage, Telefonnummer, Eintrittsdatum, Forschungsgebiet. Diese 
Daten werden im Rahmen der Mitgliedschaft datenschutzgerecht verarbeitet und 
gespeichert.

3. Diese Informationen werden zur Mitgliederverwaltung und Kassenführung gespeichert 
und verwandt. Jedem Mitglied wird dabei eine Mitgliedsnummer zugeordnet.

4. Grundlage unseres aktiven Vereinslebens in genealogischer Hinsicht ist die 
Gewährleistung eines Informationsaustausches der Mitglieder untereinander. Dieses 
ermöglichen die Mitgliederverzeichnisse im vereinsinternen, kennwortgeschützten 
Bereich der Homepage zu veröffentlichen. Diese enthalten die Mitgliedsnummern, 
Namen, Anschriften, Telefonnummern, Mail-Adressen und Forschungsgebiete der 
Mitglieder. Diese Daten dienen ausschließlich der persönlichen Kontaktaufnahme der 
Mitglieder untereinander und sind nur Mitgliedern zugänglich.

5. In der Vereinszeitschrift wird eine Liste der neu aufgenommenen Mitglieder mit Angabe 
der Namen, Mitglieds-Nummern, Mail-Adresse und Forschungsgebiete veröffentlicht.

6. Jedes Mitglied kann Auskunft über die zu seiner Person gespeicherten Daten verlangen 
und der Verwendung seiner Daten nach Absatz 4 und 5 jederzeit ganz oder teilweise 
widersprechen.

7. Den Organen des Vereins, allen Mitarbeitern oder sonst für den Verein Tätigen sowie 
allen Mitgliedern des Vereins ist es untersagt, personenbezogene Daten unbefugt zu 
anderen als dem jeweiligen zur Aufgabenerfüllung gehörenden Zweck zu verarbeiten, 
bekannt zu geben, Dritten zugänglich zu machen oder sonst wie zu nutzen.

Ich stimme der Datenschutzerklärung zu

______________________________________________________________________
Ort, Datum Unterschrift

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Einzugsermächtigung

Hiermit ermächtige ich den Arbeitskreis Familienforschung Osnabrück e. V. widerruflich,
den Jahresbeitrag in Höhe von z. Zt. Euro 30,00 zulasten meines Kontos

IBAN_____________________________________________BIC_________________

bei der (Bank / Sparkasse):_______________________________________________

mittels Lastschrift einzuziehen.

Name, Vorname: _______________________________________________________

Adresse:_____________________________________________________________

Die Einzugsermächtigung erlischt durch Widerruf oder Austritt aus dem Verein.

Ort, Datum Unterschrift


