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CLV - Christlicher Lehrerverein ftr OO.

4020 Linz, StifterstralRe 23
Telefon: +43 732 77 68 67

FAX: +43732776867-15
E-Mail: office@clv.at

WWW.Clv.at
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Karte ausfiillen und entweder direkt beim CLV abgeben oder in ein Kuvert stecken
und abschicken an: CLV Christlicher Lehrerverein, Stifterstra3e 23, 4020 Linz

Beitrittserklarung

Ich erkldre meine ausdruckliche Einwilligung, dass die in Punkt 2 aufgelisteten personen-
bezogene Daten durch den Christlichen Lehrerverein fir OO, Stifterstrale 23, 4020 Linz
(als Verantwortlicher und im Folgenden kurz als ,CLV" bezeichnet) zu den in Punkt 3
dargestellten Zwecken verarbeitet und auch an die in Punkt 4 genannten Empfanger
Ubermittelt werden durfen.

Personenbezogene Daten im Sinne dieser Erkldrung sind Vor- und Nachname, Aka-
demische(r) Titel, Wohnadresse(n), Adresse(n) der Arbeitsstatte(n) (Schule), E-Mail-
Adresse(n) sowie das Geburtsdatum. Der Mitgliedsbeitrag wird monatlich im Gehalts-
abzugsweg einbehalten.

Die Zwecke, zu denen diese personenbezogenen Daten verarbeitet werden, sind:

allgemeiner Organisationsgebrauch durch den CLV, insbesondere zur Fihrung von
Mitgliederlisten, die Mitgliederbetreuung sowie Mitgliederverwaltung;

Versand von Informations- und Werbematerial wie Zeitungen und Briefe, sowie
digitale Kommunikation

Durchfiihrung wissenschaftlicher Untersuchungen, Meinungsumfragen sowie sta-
tistische Erhebungen.

Der CLV ist ausdriicklich ermdchtigt, die in Punkt 2. genannten personenbezogenen
Daten auch an externe Dritte weiterzuleiten, und zwar:

an externe Auftragnehmer, wie etwa Druckereien oder Versanddienstleister;

an den Dachverband CLO - Christliche Lehrer Osterreichs, dies ausschlieBlich zum
Zwecke der Zusendung einer Vereinszeitung sowie allfalliger sonstiger Informa-
tionsmaterialien.

Diese Einwilligung kann von mir jederzeit — teilweise oder zur Ganze — widerrufen werden.
Fur den Widerruf ist eine schriftliche Mitteilung an den CLV - entweder postalisch oder
per Mail — ausreichend. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die RechtmaRigkeit der
aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berdhrt.

Ich habe das Recht, Auskunft (ber die personenbezogenen Daten zu verlangen, sowie
das Recht auf Berichtigung oder Léschung der Daten. Ebenso habe ich das Recht auf
Einschrankung der Verarbeitung oder ein Recht auf Widerspruch gegen die Verarbeitung.
Das Widerspruchsrecht besteht insbesondere fir Verarbeitungen, die im Zusammenhang
mit WerbemaBnahmen stehen. Uberdies besteht die Maglichkeit der Beschwerde bei
der Osterreichischen Datenschutzbehérde.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass meine Daten fur den Organisationsgebrauch
automationsunterstitzt verarbeitet werden.

Ich habe vorstehende Ausflihrungen
aufmerksam gelesen und verstanden.

Vorname, Familienname

Geburtsname

Geburtsdatum

Amts-/Berufstitel
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Studienabschluss

Dienstort - Schule

Bezirk - Region

Dienstantrittsdatum

Personalnummer

Werber

JA! [ch trete dem CLV Oberdsterreich bei.

Unterschrift

Ort, Datum
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