
ab

Mitgliedsnummer

Titel, Name, Vorname

__________________________________________________________________________________________
Straße / Hausnummer

__________________________________________________________________________________________
PLZ / Ort / Land

_________________________ _________________________ _________________________  
Telefon Mobil E-Mail

Änderung der 
ANSCHRIFT oder DIENSTSTELLUNG

Wir verarbeiten Ihre personenbezogenen Daten zur Erfüllung der Vereinsziele der DGIM e.V. und zu Ihrer Betreuung im Rahmen der Mitgliedschaft, ggf. auch unter Einsatz von Dienstleistern/innen. 
Rechtsgrundlage ist Art. 6 Abs. 1 lit. b DSGVO (Umsetzung der Rechte und Pflichten der Mitgliedschaft entsprechend der Satzung der DGIM e.V.). Soweit Sie eine E-Mail-Adresse angegeben haben, 
wird die vereinsinterne Kommunikation soweit möglich elektronisch über diese E-Mail-Adresse ausgeführt. Wir geben Ihre Daten zur Organisation von Mitgliedsleistungen an die folgenden Koope-
rationspartner/innen: zum Versand von Fachzeitschriften, die Sie erhalten, an den Springer-Fachverlag sowie zur Organisation des jährlichen DGIM-Kongresses an die mannheim:congress GmbH. 
An jede(n) Dienstleister/in und jede(n) Kooperationspartner/in werden jeweils nur die Daten weitergegeben, die zur Erfüllung der Dienstleistung erforderlich sind. Die Verwendung Ihrer freiwilligen 
Angaben können Sie jederzeit mit Wirkung für die Zukunft gegenüber der DGIM unter www.dgim.de/kontakt oder in Schriftform an die o. g. Postadresse der DGIM widerrufen. Wir speichern Ihre 
personenbezogenen Daten so lange, wie es für die Umsetzung Ihrer Mitgliedschaft in der DGIM unter Beachtung der gesetzlichen Aufbewahrungsfristen erforderlich ist. Teilweise werden Ihre Daten 
unmittelbar nach Ende der Mitgliedschaft in der Mitgliederverwaltung gelöscht (z.B. Bankverbindung, Lastschriftmandat), teilweise insbesondere aus steuerrechtlichen Gründen in den diesbezüg-
lichen Systemen für 10 Jahre aufbewahrt (z.B. Adressdaten, Mitgliedsrechnungen, Bankverbindung). Den für Archivzwecke erforderlichen Kernbestand der Mitgliedsdaten speichern wir auch über 
das Ende Ihrer Mitgliedschaft hinaus. Sie können jederzeit nach Maßgabe des Art. 15 DSGVO Auskunft von uns über die zu Ihrer Person verarbeiteten personenbezogenen Daten verlangen. Ihnen 
stehen darüber hinaus weitere Rechte, insbesondere das Recht auf Berichtigung, Löschung (Recht auf Vergessenwerden), Sperrung (Einschränkung der Datenverarbeitung), Widerspruch und Da-
tenübertragbarkeit, entsprechend den Vorgaben in Art. 12 - 23 DSGVO zu. Sie können sich jederzeit an den Datenschutzbeauftragten der DGIM wenden, per E-Mail an datenschutz@dgim.de. Ihnen 
steht auch ein Beschwerderecht bei der zuständigen Aufsichtsbehörde, dem/der Hessischen Beauftragten für Datenschutz und Informationsfreiheit zu.

Geschäftsstelle
Postfach 2170
65011 Wiesbaden

Telefon:
Telefax: 
E-Mail:

06 11/2058  040 -0
06 11/2058  040-36
info@dgim.de

Privat:  Verwendung für:               Zeitschriften                 Allgemeine Aussendungen  

Dienstlich:              Verwendung für:               Zeitschriften                 Allgemeine Aussendungen 

Dienststellung: 

__________________________________________________________________________________________
Krankenhaus / Klinik / Institut / Firma

__________________________________________________________________________________________
Straße / Hausnummer

__________________________________________________________________________________________
PLZ / Ort / Land

_________________________ _________________________ _________________________  
Telefon Mobil E-Mail

 Direktor/in              Chefarzt/in              Leitende(r) Arzt/in in Klinik/MVZ/Industrie/Verlag

 Niedergelassene(r) Arzt/in in Praxis/MVZ als:   Hausarzt/in              Facharzt/in

 Angestellte(r) Arzt/in oder Facharzt/in in Praxis/MVZ/Industrie/Verlag

 Oberarzt/in

 Facharzt/in in Klinik

 Arzt/in ohne Facharztanerkennung / FA-Anerkennung vorauss. 20________

_________________________ _________________________ _________________________  
Ort Datum Unterschrift

Stand: 2022 


