BITTE IN DRUCKBUCHSTABEN AUSFULLEN!

Stadt "7 »”
Emsdetten :::

Antrag auf Ausstellung der Jubilaums-Ehrenamtskarte NRW

Mit der Jubilaums-Ehrenamtskarte NRW mochten das Land, die Kreise und Kommunen langjahrig
Engagierten Dank und eine besondere Wiirdigung zukommen lassen.

Ich beantrage die Jubilaums-Ehrenamtskarte NRW und mache dazu folgende Angaben:

A. Angaben zur Person der/des Engagierten

Familienname: | ... .iiiiiiiiiiiniiieiinrenecnncencennens VOTNAME! L iiiiieieineeennseannsesnsconnscsnnsonnscnnns
Geburtsdatum: ... .. ciieeiieeeineeenecenecensconnsonnconans . GEDUISOrt: L. .. iiiieiiierennrernrcanncenacoasonnscnnncns
SErABE: L. tiiieeennreearenesenscanscsnsonnsonaconscnnscnnsonas Postleitzahl/Ort: |, . iuiiieiiieerennrennecennceascensenns
Telefon: E-Mail

B. Dauer der ehrenamtlichen Arbeit
Das ehrenamtliche Engagement bestand oder besteht seit mindestens 25 Jahren.
Der Einsatzort/Wohnort befindet sich (Name der Kommune)

C. Einsatzgebiete in der ehrenamtlichen Arbeit

Bitte kreuzen Sie an, wo lhre Arbeitsschwerpunkte liegen oder erganzen Sie gegebenenfalls:

O Freizeit O Gesundheit O Jugendarbeit 0 Justiz O Kindergarten/Schule

O Kirche O Kultur O Migration O Sport O Soziales

O Umwelt O Feuerwehr/Rettungsdienst/Katastrophenschutz

Canderer BEreiCh: | . . iiieiiiiiieiiiiiiieiiiiiieiteitiietuteieetesutetsesesasesssssasesssssasesssssasesnsnes .

Datum, Unterschrift der/des Engagierten

Einwilligung zur Datenverarbeitung:

Ich willige hiermit ein (Art. 6 Abs. 1 lit. a DS-GVO), dass meine personlichen Daten bei der Staatskanzlei des
Landes Nordrhein-Westfalen und bei der Stadt Emsdetten zum ausschlieBlichen Zweck der Information im
Zusammenhang mit der Jubilaums-Ehrenamtskarte NRW (z.B. fiir Einladungen, Rundmails zu Verlosungsaktionen
etc.) gespeichert und verarbeitet werden durfen. Diese Erklarung kann jederzeit gegeniiber der Antrag entgegen-
nehmenden Stelle widerrufen werden. Eine Datenweitergabe an Dritte erfolgt nicht. Eine Loschung der Daten
erfolgt, sobald und soweit sie fur die Zwecke, zu denen sie gespeichert wurden, nicht mehr benotigt werden.
Die Einwilligung wird erteilt: O Ja O Nein*

Datum, Unterschrift der/des Engagierten



BITTE IN DRUCKBUCHSTABEN AUSFULLEN!

Angaben zur ehrenamtlichen Tatigkeit

Ich bin / war ehrenamtlich engagiert bei (Organisation)

NaME der OrgaNiSAtION: L. vuueeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeesesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsnnnne -
SHrABE: Liiiruueeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeecncsssssssssssssnnnnns Postleitzahl/Ort: .. uueeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeseeesennnns
E-Mail Zeitraum:

Name der Organisation:

SHrABE: L. .tiieeeeeiernnnneeceeeeesenenssseecsccsnnnnnaneen Postleitzahl/Ort: | .. .ueveiiiiineeeeeeeersnnneeeeccennnnnes
E-Mail: L. iiiniiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeesseessssnnnnnnnnns P41 - 1V .
Ich bestatige die Richtigkeit der Angaben

e s 'E'r'méé 'g'i'éFt'éFx ...................................

Datum, Unterschrift, Stempel der Organisation (1) Datum, Unterschrift, Stempel der Organisation (2)

Bitte senden Sie diesen Antrag vollstandig ausgefiillt an folgende Adresse:

Stadt Emsdetten
STRATEGIE UND KOMMUNIKATION .. . . .
Fir weitere Fragen und Hinweise:

Am Markt 1 Telefon: (025 72) 922-218
48282 Emsdetten E-Mail: martina.schattke@emsdetten.de

Ihre Anmeldung nimmt die Stadt Emsdetten, Bereich STRATEGIE UND KOMMUNIKATION, entgegen.
Fir weitere Informationen stehen wir Ihnen gerne zur Verfuigung.

Art. 13 Abs. 1 lit. a und b DS-GVO: Informationspflicht bei Erhebung von personenbezogenen Daten

Fur die Datenverarbeitung verantwortliche Person:
Ansprechpartnerin: Martina Schattke

Tel.: (025 72) 922-218

E-Mail: martina.schattke@emsdetten.de
www.emsdetten.de

Kontaktadressen der Datenschutzbeauftragten:
Staatskanzlei des Landes Nordrhein-Westfalen
Datenschutzbeauftragte

Horionplatz 1, 40213 Dusseldorf

Stadt Emsdetten

Herr Mario Konning
Datenschutzbeauftragter
Rathaus, Postfach 12 54
48270 Emsdetten




