Meldung zum Einsatz als Wahlhelferin oder als Wahlhelfer

fur die Europawahl, Kreistagswahl, Wahl der Gemeindevertretungen, Blrgermeisterwahlen
und Wahl der Stadtvertretung Burg Stargard am 9. Juni 2024

Name, Vorname

PLZ, Wohnort, StraRe, Hausnummer

Geburtsdatum

Telefonnummer

E-Mail

Sind Sie bereits als Wahlhelfer/in tatig gewesen? oja o nein

Wenn ja, in welchem Wahllokal

und in welcher Funktion? o Wabhlvorsteher/in
o stellv. Wahlvorsteher/in
o SchriftfUhrer/in

o Beisitzer/in

Datenschutzerklarung:

1. Erhebung und Verarbeitung der Daten erfolgt auf Grundlage § 9 Abs. 4
Bundeswahlgesetz (BWG) und § 13 Gesetz Uber die Wahlen im Land Mecklenburg-
Vorpommern (Landes- und Kommunalwahlgesetz — LKWG M-V). Bei der Anmeldung
als Wahlhelfer/in ist kein Verschlisselungsverfahren eingesetzt, somit erfolgt die
Datentibertragung tber das Internet ungesichert.

o Ich stimme der Datenschutzerklarung zu.

2. Gemal3 8 9 Abs. 4 BWG und § 13 LKWG M-V dirfen personenbezogene Daten von
Wabhlhelfern fir kiinftige Wahlen verarbeitet werden, sofern der Betroffene der
Verarbeitung nicht widersprochen hat.

o Ich widerspreche der Nutzung der erhobenen Daten fur kinftige Wahlen.

Bitte nur ankreuzen, wenn Sie von Ihrem Widerspruchsrecht Gebrauch machen
wollen.

Ort, Datum Unterschrift



