Absender:

An den

Katholischen Deutschen Frauenbund

Diözesanverband Passau e.V.

Ludwigsplatz 4/I

94032 Passau

A N T R A G

zur Unterstützung aus dem Fonds des Katholischen Deutschen Frauenbundes (KDFB)

„Frauen in Not“

Vor- und Zuname: 

Anschrift: 

Telefon:
Geburtsdatum: ____________________ Beruf bzw. Ausbildung: ____________________

Familienstand: 

Kinder im Alter von: 

verfügbares monatliches Gesamteinkommen (netto): _____________________________

bitte Angabe von Höhe und Quelle:

(z. B. Arbeitseinkommen, Kindergeld, Renten usw.)

1. _______________________________________ Betrag: ________________________

2. _______________________________________ Betrag: ________________________

3. _______________________________________ Betrag: ________________________

4. _______________________________________ Betrag: ________________________

Weitere Anträge auf Unterstützung sind gestellt bei:

( siehe Rückseite

Begründung:

Einer evtl. Anfrage auf Zuwendung durch die zuständige Pfarrei oder den zuständigen Orts- bzw. Pfarr-Caritasverband wird zugestimmt. 
Ort und Datum                                                         Unterschrift

(ZV-Vorsitzende, Beratungsstelle,            Bezirksleiterin)

Bankverbindung:

IBAN:___________________________________________________________________BIC:____________________________________________________________________

bei: ____________________________________________________________________

Kontoinhaberin: ___________________________________________________________
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Zusammengefasste Datenschutzerklärung des KDFB-Fonds Frauen in Not zur Verarbeitung der Anträge auf Förderung 

1. Verantwortlicher 

Wir, der Katholische Deutsche Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. (Ludwigsplatz 4, 94032 Passau) , informieren Sie im Folgenden über die Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten im Rahmen eines von Ihnen ausgefüllten Antrags auf Förderung durch den „Fonds Frauen in Not“. 
2. Umfang, Zweck und Rechtsgrundlage der Verarbeitung personenbezogener Daten

Wenn Sie den Antrag auf Einzelfallhilfe ausfüllen und an uns zurücksenden, verarbeiten wir die folgenden von Ihnen jeweils gemachten Angaben zum Antragsteller zur Bewertung und eventuell Genehmigung des Antrags:

· Stammdaten

· Kontaktdaten

· Angaben zum Familienstand und zur Wohnsituation des Betroffenen

· Angaben zur finanziellen Situation

· Gesundheitsdaten (§ 4 Nr. 17 KDG) 

Wenn Sie uns Informationen bezüglich Ihrer Gesundheit bereitstellen, damit wir Ihnen die eventuell entsprechende Unterstützung im Rahmen Ihres Hilfebedarfs zur Verfügung stellen können, sind Sie damit einverstanden, dass wir diese Daten zum Zwecke der Bereitstellung und Durchführung des Hilfebedarfs verarbeiten. 

Durch Einreichung des jeweiligen Antrags willigen Sie in die Verarbeitung Ihrer Daten ein (§ 6 Abs. 1 b KDG). Sie versichern, dass Sie, wenn Sie Angaben zu oder für Dritte machen, die jeweilige(n) Person(en) über die Angaben informiert und eine Einwilligung für die Angaben erhalten haben. 

Sofern wir dazu gesetzlich verpflichtet sind, verarbeiten wir personenbezogene Daten, um zum Beispiel stiftungs- oder steuerrechtlichen Aufbewahrungspflichten nachzukommen oder um sicherheitsrechtliche Anforderungen zu erfüllen.
3. Dauer der Datenverarbeitung 

Die Aufbewahrungsfrist richtet sich nach den gesetzlichen Vorgaben.

4. Widerspruchsrecht nach § 23 KDG
Sie haben das Recht, aus Gründen, die sich aus ihrer besonderen Situation ergeben, jederzeit gegen die Verarbeitung der Sie betreffenden personenbezogenen Daten, Widerspruch einzulegen. Sollten Sie vom Widerspruchsrecht Gebrauch machen, verarbeitet der Verantwortliche die Sie betreffenden personenbezogenen Daten nicht mehr, es sei denn, er kann zwingende schutzwürdige Gründe für die Verarbeitung nachweisen, die Ihre Interessen, Rechte und Freiheiten überwiegen, oder die Verarbeitung dient der Geltendmachung, Ausübung oder Verteidigung von Rechtsansprüchen.

5. Weitergabe personenbezogener Daten an Dritte

Um Ihren Antrag bearbeiten zu können, kann es vorkommen, dass wir Ihre personenbezogenen Daten an Dritte, wie z. B. an andere Stiftungen, weitergeben müssen. Diese werden zu Vertraulichkeit verpflichtet.

6. Rechte der betroffenen Person

Für dem Katholischen Deutschen Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. ist es ein wichtiges Anliegen, ihre Verarbeitungsprozesse fair und transparent zu gestalten. Daher ist es wichtig, dass betroffene Personen neben dem Widerspruchsrecht bei Vorliegen der jeweiligen gesetzlichen Voraussetzung folgende Rechte ausüben können:
· Recht auf Auskunft (§ 17 KDG)
· Recht auf Berichtigung (§ 18 KDG)
· Recht auf Löschung (§ 19 KDG)
· Recht auf Einschränkung der Verarbeitung (§ 20 KDG)
· Recht auf Datenübertragbarkeit (§ 22 KDG)
Um diese Rechte auszuüben, können Sie sich an den Katholischen Deutschen Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. wenden. Um Ihren diesbezüglichen Antrag bearbeiten zu können, weisen wir darauf hin, dass wir dann Ihre personenbezogenen Daten gemäß § 6 Abs. 1 b KDG verarbeiten werden. 

Darüber hinaus haben Sie das Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehörde wie:
Bayerisches Landesamt für Datenschutzaufsicht (BayLDA)

Promenade 27

91522 Ansbach

Tel
 +49 981 53 1300

Fax 
 +49 981 53 98 1300

Email: 
poststelle@lda.bayern.de 

7. Einwilligung

Sollten Sie uns zur Verarbeitung Ihrer personenbezogenen Daten eine Einwilligung erteilt haben, weisen wir Sie hiermit daraufhin, dass Sie diese Einwilligung jederzeit widerrufen können.

Bitte beachten Sie, dass die von Ihnen widerrufende Einwilligung nur Wirkung für die Zukunft entfaltet und keinen Einfluss auf die Rechtmäßigkeit der Verarbeitung in der Vergangenheit hat. In einigen Fällen sind wir trotz Ihres Widerrufs dazu berechtigt, Ihre personenbezogenen Daten auf einer anderen Rechtsgrundlage – wie z.B. zur Erfüllung eines Vertrags – weiterzuverarbeiten.
8. Disclaimer und Grenzen dieser Datenschutzhinweise

Diese Datenschutzhinweise greifen lediglich Verarbeitungen des jeweiligen Antrags beim Katholischen Deutschen Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. auf. Andere Dokumente werden von diesen Datenschutzhinweisen nicht erfasst und stellen ihre eigenen spezifischen Datenschutzhinweise zur Verfügung. Die vollständige Datenschutzerklärung finden Sie auf unter www.frauenbund-passau.de
Datenschutzerklärung für den Antrag auf Einzelfallhilfe:

Erklärung zur Richtigkeit der Angaben, Einwilligung in die Datenverarbeitung  der Schweigepflicht


Erklärung zur Richtigkeit der Angaben
Mir ist bekannt, dass kein Rechtsanspruch gegen den Katholischen Deutschen Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. auf Gewährung von Leistungen besteht. Ich versichere, dass der Antrag nach bestem Wissen vollständig und wahrheitsgemäß ausgefüllt wurde. Mir ist bekannt, dass wissentlich unrichtige Angaben oder das Verschweigen wichtiger Tatsachen von Hilfeleistungen der Stiftung ausschließen bzw. Regressansprüche zur Folge haben können. Ich verpflichte mich, auf Anforderung ggfs. zusätzlich zur Feststellung der Bedürftigkeit erforderliche Auskünfte zu erteilen und notwendige Belege vorzulegen. Soweit nicht Originale vorgelegt werden, besteht kein Anspruch auf Rückgabe.
Erklärung zum Datenschutz

Der Katholische Deutsche Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. erklärt, dass die Daten ausschließlich für die satzungsgemäßen Zwecke der Stiftung verwendet werden. Die im Antragformular und während der Fallprüfung gemachten Angaben sowie die eingereichten Unterlagen werden vertraulich behandelt und unterliegen dem Datenschutz.
Einwilligung in die Datenverarbeitung

Mit meiner Unterschrift unter diesem Antrag willige ich ein, dass der Katholische Deutsche Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. die von mir mitgeteilten personenbezogenen Daten verarbeitet.
Entbindung der Schweigepflicht

Mir ist bekannt, dass der Katholische Deutsche Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. zur Beurteilung meines Einzelhilfeantrages die Angaben überprüft, die ich für die Beantragung mache oder die sich aus den von mir eingereichten Unterlagen (z. B. Bescheinigungen, Atteste) oder von mir veranlassten Mitteilung eines Krankenhauses oder von Angehörigen eines Heilberufes ergeben. Die Schweigepflichtentbindung für die Leistungsprüfung bezieht sich auch auf Angehörige von Behörden und Versicherungsunternehmen, bei denen ich Ansprüche aus Sozialleistungen bzw. Versicherungen geltend gemacht habe. Ich ermächtige diese Personen, dem Katholischen Deutschen Frauenbund Diözesanverband Passau e.V. die erforderlichen Auskünfte zu erteilen.

Ich gebe die vorgenannte allgemeine Schweigepflichtentbindung nicht ab. Stattdessen werde ich, sofern verlangt, schriftlich erklären, ob oder inwieweit ich die entsprechenden Personen oder Stellen im Einzelfall von ihrer Schweigepflicht entbinde.
Bitte beachten Sie, dass bei einem Widerruf die Prüfung Ihres Antrags und eventuelle Leistungserbringungen in der Regel nicht mehr möglich sein werden.
Weitergehende Hinweise dazu, wie wir Ihre personenbezogenen Daten verarbeiten und welche Betroffenenrechte Ihnen zustehen, finden Sie in unseren Datenschutzinformationen des Katholischen Deutschen Frauenbundes Diözesanverband Passau e.V.. Diese ist online unter www.frauenbund-passau.de abrufbar. Alle für die Antragstellung relevanten Punkte sind zusätzlich in der zusammengefassten Datenschutzerklärung, die diesem Antrag beigefügt ist, aufgeführt.
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Unterschrift Antragstellerin





Ort, Datum

