
Bank für Sozialwirtschaft 
IBAN: DE40 3702 0500 0001 3190 00  
BIC:    BFSWDE33BER 

Deutsche Rheuma-Liga M-V e.V.  

Carl-Hopp-Str. 4B
18069 Rostock 

Tel.: 03 81 / 260 56 017 
Fax: 03 81 / 260 56 020 
E-Mail: lv@rheumaligamv.de

Mitgliedserklärung 
(bitte in Druckschrift) 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zur Deutschen Rheuma-Liga, Landesverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. 

Name, Vorname __________________________________________________________________________ 

Sofern zutreffend, Familie mit einem oder mehreren rheumakranken Kindern:  ja 

Name, Vorname, Geburtsdatum des/r Kindes/r ________________________________________________ 

Geburtsdatum _________________  Beruf * ________________________________________________ 

PLZ _____________ Wohnort _______________________ Straße _____________________________ 

Bei welcher Krankenkasse versichert * (für Beratung wünschenswert)      ________________________________ 

Telefon, tagsüber erreichbar _____________________________________________________________ 

E-Mail ________________________________________________________________________________

Beim Eintritt in die Deutsche Rheuma-Liga wird eine einmalige Gebühr von 5,00 € erhoben. 
Der Jahresbeitrag beträgt 34,80 € (Mindestbeitrag) und wird am 1. Bankarbeitstag im Monat April des  
laufenden Geschäftsjahres durch Lastschrift zu Lasten des angegebenen Kontos eingezogen. 
Ermäßigungen sind möglich und müssen schriftlich beim Vorstand beantragt werden. 
Der Jahresbeitrag kann über den Mindestbeitrag hinaus freiwillig variabel gestaltet werden. 
Kündigungen im laufenden Geschäftsjahr werden zum 01.01. des folgenden Jahres wirksam. 
Die Mitgliedszeitschrift „mobil“ erscheint 6x im Jahr und ist im Mitgliedsbeitrag enthalten. Der Versand der Zeitschrift 
erfolgt obligatorisch an alle Mitglieder. 

Angaben von Betroffenen (bitte unterstreichen Sie Zutreffendes):* 
rheumatoide Arthritis, Morbus Bechterew, Psoriasis-Arthritis, Lupus erythematodes, Sklerodermie, 
Vaskulitis, Osteoporose, Arthrose, Fibromyalgie, sonstige rheumatische Erkrankungen 
Rollstuhlfahrer, schwerbehindert, Rentner, EU-Rentner 

Es gilt die Datenschutzerklärung für Mitglieder der Deutschen Rheuma-Liga, Landesverband 
Mecklenburg-Vorpommern e.V. Diese können Sie im Internet unter www.rheumaligamv.de – Ich 

möchte Mitglied werden! – einsehen. Ein Exemplar wird Ihnen mit Ihrem Mitgliedsausweis zugesandt. 

* freiwillige Angabe

............................................................... ............................................................... 
Ort, Datum Unterschrift 

Haben Sie besondere Fragen, Hinweise und Anregungen für unsere Arbeit? 
Möchten Sie als aktiver Helfer in den Arbeitsgemeinschaften und Selbsthilfegruppen tätig sein? 
Haben Sie spezielle Interessen, Fähigkeiten und Erfahrungen, die Sie anderen vermitteln möchten? 
Teilen Sie uns das bitte mit. 

  Bitte Seite 2 beachten! 



Tel.: 0381 / 260 56 017 
Fax: 0381 / 260 56 020 
E-Mail: lv@rheumaligamv.de

Deutsche Rheuma-Liga M-V e.V.  

Carl-Hopp-Str. 4B 
18069 Rostock Web: www.rheumaligamv.de 

Bankverbindung: 
Bank für Sozialwirtschaft 
IBAN: DE40 3702 0500 0001 3190 00
BIC: BFSWDE33BER 

Ermächtigung zum Einzug des Mitgliedsbeitrages 

per Lastschriftverfahren 

Ich ermächtige/Wir ermächtigen die Deutsche Rheuma-Liga, Landesverband M-V e.V. den Mitgliedsbeitrag 
von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die von der Deutschen Rheuma-Liga, Landesver- 
band M-V e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Er- 
stattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. 

Mein Beitrag beträgt: 34,80 € (Mindestbeitrag) 
oder nach eigenem Ermessen ____________€ 

Name und Vorname 
des Verfügungsberechtigten: 

IBAN: 

______________________________________________________________ 

DE  _ _ I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _

Ort, Datum:    _________________________________  Unterschrift:    ____________________________ 

Mandatsreferentennummer: _______________________ 

Gläubiger-ID: DE44ZZZ00000502413 

Anmerkung: 
Der Mitgliedsbeitrag wird grundsätzlich per Lastschriftverfahren am 1. Bankarbeitstag im Monat April des 
laufenden Geschäftsjahres eingezogen. Es entstehen Ihnen hierdurch keine zusätzlichen Kosten, und die 
Ermächtigung ist jederzeit widerrufbar. 



 
Datenschutzerklärung 

Sehr geehrtes Mitglied, 

im Rahmen Ihrer Mitgliedschaft in unserem Verein müssen wir Daten zu Ihrer Person erheben. 
Selbstverständlich werden diese Informationen durch unseren Verein seit jeher mit der größtmöglichen 
Sorgfalt unter Einhaltung der Vorschriften zum Schutz personenbezogener Daten verwaltet. Um Ihnen 
einen Überblick über die zu Ihnen geführten Daten und den Datenschutz des Vereins zu geben, anbei die 
folgenden Informationen: 

In unserem Verein ist für den Datenschutz verantwortlich und steht Ihnen bei Fragen zur Verfügung: 

Deutsche Rheuma-Liga Landesverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. 
- Die Präsidentin / Der Präsident -

Carl-Hopp-Str. 4B in 18069 Rostock
Telefon: 0381 260 56 0-0 Telefax: 0381 260 56 020 

E-Mail: lv@rheumaligamv.de

In unserem Verein ist als Datenschutzbeauftragter bestellt: 

Herr Olaf Müller-Stegemann 
Deutsche Rheuma-Liga Landesverband Mecklenburg-Vorpommern e.V. 

- Der Datenschutzbeauftragte -
Carl-Hopp-Str. 4B in 18069 Rostock 

Telefon: 0163 3683446 
E-Mail: lv.datenschutz@rheumaligamv.de

Der Verein benötigt die personenbezogenen Daten zur Begründung, Durchführung sowie Beendigung 
Ihrer Mitgliedschaft in unserem Verein sowie zur Durchführung angebotener Serviceleistungen (z. B. 
Patientenkurse und Patienteninformationsveranstaltungen) des Vereins. Dabei werden personenbezogene 
Daten nur verarbeitet, soweit dies zur Erfüllung unserer Aufgaben sowie darauf aufbauender 
Serviceleistungen notwendig ist. Die Angaben sind grundsätzlich freiwillig bereitzustellen. 

Folgende persönliche Daten verarbeiten wir: 
• Persönliche Angaben, wie Vor- und Nachname, Titel und akademische Grade, Mitgliedsnummer,

berufliche Qualifikation, Geschlecht, Geburtsdatum sowie ggf. Erziehungsberechtigter
• Kontaktdaten, wie Anschriften, Telefonnummern und E-Mail-Adressen
• Gesundheitsdaten, wie Erkrankungen und Diagnosen
• Versicherungsangaben, wie Krankenkasse und Versicherungsstatus
• Finanzdaten, wie Kontoverbindung und Bezahldaten
• Termindaten, wie Datum, Uhrzeit, Dauer und Teilnahme
Angaben zu Kindern erheben wir nur dann, wenn die Angaben durch die Erziehungsberechtigten 
freigegeben / bestätigt werden. 
Die personenbezogenen Daten werden vom Verein ausschließlich zur Durchführung der Vereinsaufgaben 
(z. B. an Arbeitsgruppen, Banken) bzw. der Durchführung der	



 
 
Serviceleistungen (z. B. an Seminaranbieter, Tagungsstätten, Krankenkassen) an Dritte übermittelt. 
Übernehmen Sie ein Ehrenamt (z. B. im Vorstand oder beim Bundesverband) erfolgt eine Übermittlung 
an die zur Erfüllung dieses Ehrenamtes betreffenden Stelle (z. B. Bundesverband). Eine Übermittlung in 
Drittländer ist nicht vorgesehen. 

Die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten erfolgt im Rahmen Ihrer Mitgliedschaft zur Erfüllung 
einer rechtlichen Verpflichtung (Art. 6 Abs. 1 lit. c Datenschutz-Grundverordnung - DSGVO), aufgrund 
der Wahrung berechtigter Interessen des Vereins (Art. 6 Abs. 1 lit. f DSGVO) oder Ihrer Einwilligung 
(Art. 6 Abs. 1 lit. a DSGVO). 

Die Verarbeitung von personenbezogenen Daten im Rahmen der Nutzung von Serviceleistungen erfolgt 
für den Zweck der Erfüllung von Verträgen bzw. zur Durchführung vorvertraglicher Maßnahmen für diese 
Verträge (Art. 6 Abs. 1 lit. b DSGVO), die Wahrnehmung gesetzlicher Dokumentationsverpflichtungen 
(Art. 6 Abs. 1 lit. c DSGVO), aufgrund Ihrer Einwilligung (Art. 6 Abs. 1 lit. a DSGVO) und Wahrung 
berechtigter Interessen des Vereins (Art. 6 Abs. 1 lit. f DSGVO). 
Sollte die Verarbeitung aufgrund einer Einwilligung erfolgen, können Sie diese jederzeit uns gegenüber 
widerrufen. 

Sollten Sie uns die erforderlichen Angaben nicht zur Verfügung stellen, einer Verarbeitung widersprechen 
oder die Verarbeitung einschränken, 
• ist eine Mitgliedschaft in unserem Verein ggf. nicht möglich bzw. kann durch uns abgelehnt werden.
• können wir Sie bezüglich für Sie relevanter Serviceangebote nicht entsprechend informieren.
• kann von Ihnen eine durch den Verein angebotene Serviceleistung ggf. nicht in Anspruch genommen

oder durch uns abgelehnt werden.

Die im Zusammenhang mit Ihrer Mitgliedschaft sowie der Nutzung angebotener Serviceleistungen 
anfallenden Daten löschen wir, nachdem die Speicherung nicht mehr erforderlich ist oder schränken die 
Verarbeitung ein, falls gesetzliche Aufbewahrungspflichten bestehen (Rechtsgrundlage ist Art. 6 Abs. 1 
S. 1 lit. b DSGVO). Gesetzliche Aufbewahrungsfristen ergeben sich u. a. aus der Abgabeordnung (Steuer)
sowie dem Sozialgesetzbuch.

Hinsichtlich der Sie betreffenden personenbezogenen Daten können Sie uns gegenüber die Rechte auf 
Auskunft, auf Berichtigung oder Löschung, auf Einschränkung der Verarbeitung, auf Widerspruch gegen 
die Verarbeitung und auf Datenübertragbarkeit geltend machen. 

Sie haben die Möglichkeit, sich über die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten durch uns zu 
beschweren: 

Der Landesbeauftragte für Datenschutz und Informationsfreiheit Mecklenburg-Vorpommern 
Werderstraße 74 a 
19055 Schwerin 

Telefon: 0385 594940 Telefax: 0385 5949458 
E-Mail: info@datenschutz-mv.de Webseite: www.datenschutz-mv.de 

Stand: 30.03.2022	
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