
Sozialverband Deutschland
Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V.

Unsere Gemeinschaft  
macht Sie stark
Mitgliedschaft für Vereine, Firmen und Selbsthilfegruppen

3. Zweck der Datenverarbeitung  
Der SoVD Nordrhein-Westfalen e.V. speichert Ihre personenbezogenen Daten 
im Rahmen der Mitgliedschaft und aufgrund der Vereinssatzung. Die erhobe-
nen Daten sind notwendig, um eine sachgerechte Verwaltung Ihrer Mitglied-
schaft zu ermöglichen, sowie vereinstypische Angebote wie Freizeitangebote 
und Informationsveranstaltungen zu organisieren. Im Rahmen einer ggf. 
notwendigen sozialrechtlichen Beratung oder Vertretung werden Daten für 
entsprechende Anträge oder Klagen gespeichert. Die Rechtsgrundlage ergibt 
sich aus dem Artikel 6 Absatz 1 a (Einwilligung), b (Vertrag), c (Verpflichtung) 
und ggf. f (berechtigtes Interesse) der DSGVO. 

4. Empfangsberechtigte Person Ihrer Daten  
Wir übermitteln Ihre personenbezogenen Daten nur dann an Dritte, wenn 
dies gesetzlich notwendig ist oder Sie eingewilligt haben.In folgenden Fäl-
len erfolgt z.B. die Weitergabe Ihrer Daten an Dritte: Soweit Sie eingewilligt 
haben im Rahmen der SoVD-Publikationen, um z.B. die Mitglieder über aktu-
elle Ereignisse zu informieren. Soweit Sie eingewilligt haben Ihre Bankdaten, 
um das SEPA-Lastschriftverfahren zu ermöglichen. Soweit der SoVD Nord-
rhein-Westfalen e.V. Sie juristisch vertritt, die Verfahrensbeteiligten sowie das 
Gericht.- Soweit Sie eingewilligt haben an Versichernde um die Leistungen 
der Gruppenversicherungsverträge zu ermöglichen 

5. Speicherdauer Ihrer Daten  
Der SoVD Nordrhein-Westfalen e.V. speichert Ihre personenbezogenen Daten 
nur für den notwendigen Zeitraum. Aufgrund rechtlicher Vorgaben sind wir 
dazu verpflichtet, Ihre Daten für einen Zeitraum von 10 Jahren nach Ab-
schluss der Betreuung aufzubewahren. 

6. Ihre Rechte  
Grundlage des Datenschutzrechts ist das informationelle Selbstbestim-
mungsrecht der einzelnen Person. Daraus ergeben sich nach der Daten-
schutz-Grundverordnung folgende Rechte: 

Auskunft (Artikel 15 DSGVO) Sie haben das Recht, eine Bestätigung zu 
verlangen, dass von Ihnen personenbezogene Daten verarbeitet werden. Ist 
das der Fall, haben Sie ein Recht auf Auskunft über die Daten sowie über 
Informationen der Rahmenbedingungen der Verarbeitung. 

Berichtigung (Artikel 16 DSGVO) Sie haben das Recht, die Berichtigung oder 
Vervollständigung der unzutreffenden personenbezogenen Daten zu ver-
langen. 

Löschung (Artikel 17 DSGVO) Sie haben das Recht, die Löschung ihrer Daten 
zu verlangen - zum Beispiel, wenn diese zu dem Zweck, zu dem sie ursprüng-
lich erhoben oder verarbeitet wurden, nicht mehr erforderlich sind oder die 
dazu erteilte Einwilligung widerrufen wurde.

Einschränkung der Verarbeitung (Artikel 18 DSGVO) Sie haben in bestimmten 
Fällen das Recht, die Einschränkung der Verarbeitung zu verlangen. 

Recht auf Übertragbarkeit (Artikel 20 DSGVO) Sie haben unter bestimmten 
Voraussetzungen den Anspruch auf Datenübertragung bzw. eine Kopie der 
Sie betreffenden personenbezogenen Daten in einem üblichen und maschi-
nenlesbaren Dateiformat zu erhalten. 

Beschwerde (Artikel 77 DSGVO) Sie haben das Recht, eine Beschwerde bei 
der zuständigen Aufsichtsbehörde einzureichen. 

Die Anschrift der für den Sozialverband SoVD NRW e. V. zuständigen Auf-
sichtsbehörde lautet: 

Landesbeauftragte für Datenschutz und Informationsfreiheit  
Nordrhein-Westfalen  
Postfach 20 04 44  
40102 Düsseldorf  
Telefon  0211 38424 0  
eMail  poststelle@ldi.nrw.de 

Widerrufsrecht (Artikel 7 Absatz 3 DSGVO) Sie haben das Recht, erteilte Ein-
willigungen mit Wirkung für die Zukunft zu widerrufen. Den Widerruf richten 
Sie bitte an Ihre Ansprechpartner*innen oder formfrei per eMail an info@
sovd-nrw.de. 

Widerspruchsrecht (Artikel 21 DSGVO) Sie haben das Recht, der zukünfti-
gen Verarbeitung Ihrer Daten jederzeit zu widersprechen. Den Widerspruch 
richten Sie bitte an Ihre Ansprechpartner*innen oder formfrei per eMail an 
info@sovd-nrw.de. 

7. Berechtigtes Interesse  
Im Rahmen der Interessenabwägung verarbeiten wir nach Artikel 6 Absatz 
1 f, soweit erforderlich, Ihre Daten zur Wahrung berechtigter Interessen von 
uns oder Dritten. Beispiele wären die Ausübung des Hausrechts, die Sicher-
stellung von Gebäude- und Anlagensicherheit oder die Geltendmachung 
rechtlicher Ansprüche. 

8. Drittland  
Ihre Daten werden an kein Drittland weitergegeben. 

9. Fragen und Anregungen  
Fragen und Anregungen richten Sie bitte an Ihre Ansprechpartner*innen, den 
Datenschutzbeauftragten oder formfrei per eMail an info@sovd-nrw.de.

DATENSCHUTZHINWEISE  
Vorwort  
Der Schutz Ihrer personenbezogenen Daten ist uns wichtig. Diese Datenschutzhinweise informieren Sie im Rahmen der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) über 
Ihre datenschutzrechtlichen Ansprüche und Rechte. 

1. Verantwortlicher der Datenverarbeitung  
SoVD Nordrhein-Westfalen e. V.  
Erkrather Straße 343  
40231 Düsseldorf  
eMail     info@sovd-nrw.de  
Telefon  0211 38603 0 

2. Datenschutzbeauftragter  
Guido Petermann   
Oberbilker Allee 203   
40227 Düsseldorf  
eMail     datenschutz@planitas.de   
Telefon  0211 72139550 
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Den SoVD NRW finden Sie auch auf



Kompetente Sozialberatung und eine 
starke Gemeinschaft
Als großer Sozialverband mit knapp 90.000 
Mitgliedern in Nordrhein-Westfalen machen wir 
der Politik Druck. Wir sind parteipolitisch streng 
neutral und setzen uns vehement für mehr soziale 
Gerechtigkeit ein. Zusammen mit Gewerkschaften 
und immer mehr Bündnispartnern bilden wir dabei 
ein starkes Netzwerk. 
Übernehmen Sie Verantwortung und setzen Sie ein 
Zeichen. Unterstreichen Sie Ihre Corporate Social 
Responsibility als sozial engagierter Arbeitgeber. 

Entscheiden auch Sie sich für eine 
Firmenmitgliedschaft im SoVD NRW e.V., 
Deutschlands traditionsreichem Sozialverband.

	■ Sie unterstützen damit unsere politische 
Lobbyarbeit für wirtschaftlich schwache, 
pflegebedürftige und behinderte Menschen.

	■ Sie stärken unsere Beratungsangebote für alle, 
die im Bereich Rente, Pflege, Behinderung, 
Gesundheit und Grundsicherung Fragen haben 
und Unterstützung brauchen.

	■ Sie sorgen für eine öffentlichkeitswirksamen 
Betonung Ihrer Rolle als sozial engagierter 
Arbeitgeber

	■ Sie legen auch gegenüber Ihren Angestellten 
ein klares Bekenntnis zu Inklusion und zur 
Förderung benachteiligter Gruppen ab.

Durch eine Mitgliedschaft profitieren auch 
Sie und Ihre Organisation.

	■ Ihre Mitarbeitenden erhalten bei uns in 
einem von 19 Sozialberatungszentren in NRW 
eine kostenlose Erstberatung zu allen Fragen 
und Problemen rund um das Sozialrecht

	■ Wir präsentieren Sie auf Wunsch und ohne 
Zusatzkosten mit Logo als Unterstützer im 
Kampf für soziale Gerechtigkeit und Teilhabe 
von Menschen mit Behinderung.

	■ Sie erhalten nach Absprache Unterstützung 
bei Firmenveranstaltungen, z.B. durch einen 
SoVD-Infostand oder kostenlose Fachvorträge 
zu sozialrechtilichen Fragen.

Günstige Mitgliedschaft

Die Kosten für eine Mitgliedschaft im SoVD 
hängen von der Größe Ihrer Organisation ab: 

	■ bis zu 30 natürliche Personen/ Mitarbeitende: 	
280 € pro Kalenderjahr

	■ Mehr als 30 natürliche Personen/ 
Mitarbeitende: 	 280 € pro Kalenderjahr,  
zzgl. 1 € je weiterer natürlicher Person /  
Mitarbeitenden



Beitrittserklärung 
zum SoVD-Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V.

SoVD-Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V. 
Erkrather Straße 343 | 40231 Düsseldorf 
Damit wird auch die Mitgliedschaft im SoVD- 
Bundesverband e.V. erworben – ohne weitere Kosten.

Name Verein/Firma/etc  
Straße, Hausnr. 
PLZ, Ort 
Telefon  
E-Mail* 
Eintritt ab    01./      / 	  
Anzahl natürlicher Personen / Mitarbeitenden:

Bitte senden Sie mir die kostenlose Mitgliederzeitung durch:

e-Paper	 den Ortsverband	    Postversand

Ja, ich möchte den Newsletter erhalten, um über Neuigkeiten infor-
miert zu werden. Mir ist bewusst, dass ich meine Einwilligung zum 
Erhalt des Newsletters jederzeit widerrufen kann.

Gesetzliche*r Vertreter*in von Vereinen, Firmen,  
Bevollmächtigte*r von Selbsthilfegruppen etc. 	

Name, Vorname  
Straße, Hausnr.  
PLZ, Ort 
Telefon  
E-Mail* 
Geburtsdatum

Jahresbeitrag 
Der Mitgliedsbeitrag wird mittels eines zentralen Bank-
einzugverfahrens des SoVD-Landesverband Nordrhein-
Westfalen e.V. eingezogen. Der Mitgliedsbeitrag ist 
steuerlich absetzbar. Die Kündigung der Mitgliedschaft ist 
nur mit einer Frist von drei Monaten zum Schluss eines 
Kalenderjahres möglich.

Personenvereinigung und juristische Personen mit bis zu 30 natür-
lichen Personen   280,00 € pro Kalenderjahr

Personenvereinigung und juristische Personen mit über 30 natür-
lichen Personen	 280,00 € pro Kalenderjahr zzgl. 1,00 € je 
weiterer natürlicher Person / Mitarbeitenden

Einzugsermächtigung 
Gläubiger-Identifikationsnummer des Sozial-
verband Deutschland e.V.– Beitragsverwaltung: : 
DE7000000000098813 
Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-
Lastschriftmandats | Kombimandat (Mandat nur gültig 
mit Datum und Unterschrift)

1. Einzugsermächtigung: Wir erklären uns damit einver-
standen, dass der Sozialverband SoVD, Landesverband 
Nordrhein-Westfalen e.V. die laufenden Beiträge und 
gegebenenfalls Spenden an dem jeweiligen Fälligkeits-
termin zu Lasten unseres Kontos bis auf jederzeitigem 
Widerruf abbucht. Für die Deckung unseres Kontos zum 
Abbuchungstermin werden wir Sorge tragen. Gebühren 
für Rücklastschriften kann sich der SoVD von uns zurück-
erstatten lassen.

2. SEPA-Lastschriftmandat: Wir ermächtigen den Sozial-
verband SoVD, Landesverband Nordrhein-Westfalen e.V.  
Zahlungen (Mitgliedsbeitrag) von unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kredit-
institut an, die vom Sozialverband SoVD, Landesverband 
Nordrhein-Westfalen e.V. auf unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. Wir können innerhalb von acht 
Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei 
die mit unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber/in 
Straße, Hausnr. 	   
PLZ, Ort

Kreditinstitut  
BIC 
IBAN

Datum, Ort, Unterschrift

Bitte senden Sie den vollständig ausgefüllten Mitglieds- 
antrag per Post an die Adresse des SoVD-Landesverban-
des Nordrhein-Westfalen e.V. (Adresse siehe Rückseite).

*nur zur Kontaktaufnahme innerhalb des Verbandes

O


