
           

                                                                  

Gesellschaft für Bindungsanalyse nach Hidas und Raffai 

MITGLIEDSCHAFT – BEITRITTSERKLÄRUNG 

Ich möchte der Gesellschaft für Bindungsanalyse nach Hidas und Raffai e.V. als Mitglied beitreten und damit u.a. über alle 
Publikationen, Tagungen und Supervisionen informiert werden. Außerdem habe ich dann die Möglichkeit, im 
Adressenverzeichnis gelistet zu werden und meine Veranstaltungen auf der Homepage bindungsanalyse.de zu 
veröffentlichen (siehe Rückseite). 

 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Titel I Name I Vorname 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Geburtsdatum 
 
_____________________________________________________________________________________________________
Beruf I ausgeübte Tätigkeit 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Straße I Nr. I PLZ I Ort 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Telefon I E-Mail I Homepage 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Datum I Unterschrift 
 
Ich bin an folgender Mitgliedschaft interessiert: 

___ Zertifizierte/r Bindungsanalytiker/in 60,- Euro / Jahr (Zertifizierung 20___ durch ____________) 

___ Bindungsanalytiker/in in Ausbildung 40,- Euro / Jahr 

___ Fördermitglied    ab 20,- Euro pro Jahr beliebig: ___________________ Euro 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
SEPA-Lastschriftmandat:  Gesellschaft für Bindungsanalyse nach Hidas und Raffai e.V.  
   Bismarckstraße 26   -   67346 Speyer 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE08ZZZ00002363812   Mandatsreferenz wird individuell erstellt  
 
Ich ermächtige die Gesellschaft für Bindungsanalyse nach Hidas und Raffai e.V., den jährlichen Mitgliedsbeitrag von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Gesellschaft für Bindungsanalyse 
nach Hidas und Raffai e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, 
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

Kontoinhaber / Name, Vorname __________________________________________________________________________ 

Adresse ______________________________________________________________________________________________ 

Kreditinstitut / BIC _______________________________________ IBAN ______ I ______ I ______ I ______ I ______ I ______ 

Ort, Datum, Unterschrift _________________________________________________________________________________ 

 



 

 

 

Datenschutzhinweis  

Die Verarbeitung meiner für die Regelung der Vereinszugehörigkeit zur Mitgliederverwaltung erforderlichen persönlichen 
Daten (Name, Adresse, Geburtsdatum, E-Mailadresse, Beruf, Zertifizierungsgrad)) ist aufgrund Art. 6 (1) Satz 1 b DS-GVO 
erlaubt. 
 
Ich bin mit der Verarbeitung personenbezogener Daten durch den Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der 
elektronischen Datenverarbeitung gem. Art. 6 (1) Satz 1 a DS-GVO einverstanden. 
 
Ich bin drauf hingewiesen worden, dass ich diese Erklärung jederzeit durch Erklärung gegenüber dem Vorstand widerrufen 
kann. Durch den Widerruf wird die Rechtmäßigkeit der bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung nicht berührt. 
 
_____________________________________________________________________________________________________ 
Ort I Datum I Unterschrift 
 
Als Vereinsmitglied gestatte ich dem Verein die Nutzung nachstehender Daten zum Zwecke der Veröffentlichung. Die 
Freigabe der Daten erfolgt freiwillig. Ich kann meine Einwilligung jederzeit gegenüber dem Vereinsvorstand widerrufen. 
Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten 
Verarbeitung und Veröffentlichung der Daten nicht berührt. 
 

 Vor und Nachnamen  Fotos 
 die Vereinszugehörigkeit  die Funktion im Verein 
 Beruf und Zertifizierungen 

 
 alle genannten Daten 

 
 

 Die Teilnahme an Vereinsveranstaltungen 
 

___________________________________________________________________________________________________ 
Ort I Datum I Unterschrift 
 
 
Kontaktadressenliste 
 
Die Aufnahme auf die Therapeutenliste ist an das Satzungsziel der Qualitätssicherung und Weiterentwicklung der Methode 
der Bindungsanalyse geknüpft. Bedingung für die kontinuierliche Veröffentlichung in der Liste der Kontaktadressen auf 
unserer Homepage ist die Zertifizierung durch eine/n anerkannte/n BA-Ausbilder/in nach mind. zwei eingereichten Fällen 
und die jährliche Teilnahme an mindestens zwei mal sechs Einheiten Supervision/Intervision. Vorrübergehend können 
BindungsanalytikerInnen in Ausbildung als solche mit dem Zusatz „in Ausbildung und unter Supervision“ geführt werden. 
 
 
Kündigung der Mitgliedschaft 
 
Der Vereinsaustritt muss schriftlich erfolgen und ist an die Geschäftsstelle zu richten.  
Eine Kündigung ist nur zum Jahresende möglich unter Einhaltung einer Kündigungsfrist von 6 Wochen.  
 

Wir bitten um Zusendung des Antrags an: 

 Gesellschaft für Bindungsanalyse nach Hidas und Raffai e.V. 

 Mitgliederverwaltung – Sarah Burgard 

 Härenwies 3 

 54331 Pellingen 

 



 


