
Neugeburt

Todesfall

Bestätigung durch den Präsidenten

ID-Nr.

Mit meiner Unterschrift willige ich freiwillig ein, dass die AMJ kdör meine oben genannten personenbezogenen Daten zum

Zwecke einer funkionierenden Gemeindearbeit und Organisation unter Beachtung der europäischen

Datenschutzgrundverordnung (EU DS-GOV) verarbeitet, d.h. erhebt, speichert und verwendet. Empfänger dieser Daten können

im Rahmen gesetzlicher Pflichten und Mitteilungsbefugnisse Dritte, wie Unterorganisationen, oder beauftragte Dienstleister sein.

Mein Einverständnis kann ich, ohne nachteilige Folgen für mich, verweigern bzw. jederzeit mit zukünftiger Wirkung widerrufen.

Mir ist bekannt, dass dies nicht die Rechtmäßigkeit der bisher auf der Grundlage der vorherigen Einwilligung erfolgten

Verarbeitung berührt. Meine Fragen, Anregungen und Rechtsgesuche, wie Löschung, Auskunft, Berichtigung oder Widerruf, bzgl.

Meiner Daten kannn ich postalisch an: Datenschutzbeauftragter der AMJ Kdör, Genferstraße 11 in 60437 Frankfurt am Main oder

per Email-Nachricht an datenschutz@ahmadiyya.de richten.
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Sterbedatum

 Angaben zum Verstorbenen

Im Namen Allahs, des Gnädigen, des immer Barmherzigen

Ahmadiyya Muslim Jamaat Deutschland

Familienname Vorname Geburtsdatum Geburtsort
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 Bitte überprüfen Sie bei der Niederschrift die Namen auf ihre Richtigkeit.

Familienname

 Hinweise zum Ausfüllen: Dieses Formular soll im Fall einer Geburt oder Todesfalles ausgefüllt werden. 

Eingangsdatum

 _____________________________  ___________________________

 Ort, Datum      Unterschrift des Antragstellers 

Vorname GeburtsdatumID-Nr.

Körperschaft des öffentlichen Rechts   (www.ahmadiyya.de)

 Angaben zum Neugeborenen

TAJNIED - 2

 Angaben zum Vater des Neugeborenen

Geburten und Sterbefälle
wird von der Zentrale ausgefüllt 

Unterschrift & Stempel des Präsidenten: ___________________________ Datum:_____________________________

Einwilligungserklärung

Name des Präsidenten

Region/lok. Imaarat

Jamaat/Halqa
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