
Beitrittserklärung

Einzugsermäch�gung� Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei widerru�ich, die von mir zu entrichtenden Beiträge bei Fälligkeit (1. Februar,
1. Mai, 1. August,1. November) durch Lastschri� von meinem Konto abzuziehen.
SEPA-Lastschri�mandat: Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei, Beiträge von meinem Konto mi�els Lastschri� einzuziehen. Zugleich weise 
ich mein Kredi�ns�tut an, die von der GdP auf mein Konto gezogenen Lastschri�en einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, 
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Ersta�ung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredi�ns�tut vereinbarten 
Bedingungen.                                                                                                Gläubiger-Iden��ka�onsnummer der GdP Brandenburg: DE80GDP00000553676

Ich beantrage für die Zeit meines Studiums/meiner Ausbildung die kleine Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL Kranken-
versicherung a.G.. Diese ist während des Studiums/der Ausbildung im GdP-Mitgliedsbeitrag enthalten.

Besoldungs- /Entgeltgruppe

Name der Bank

ja nein

Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL IDUNA a.G.

Ort / Datum / Unterschri�

Herr   Frau

Wird von der Geschä�sstelle ausgefüllt.

(Zeitraum, Name der Organisa�on)

Gutschein im Wert von 25,00 € 
für den Einkauf bei der OSG 
der GdP (GdP Werbear�kel)

Polizeifachhandbuch
im Wert von 56,00 €

Reisegutschein GdP Poliservice 
GmbH im Wert von 25,00 € 
(einzulösen bei Buchung einer Reise
über das Reisebüro der GdP- 
Reiseservice GmbH)

�i�e ankreuzen!

Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei (GdP), die im Zusammenhang mit der Mitgliedscha� stehenden Daten für Zwecke meiner Betreuung, der 
Erbringung von GdP-Leistungen und aller in Zusammenhang mit meiner Mitgliedscha� stehenden Aufgaben, insbesondere für die Gewährung von 
GdP-Rechtsschutz, der Mitgliederbestandsverwaltung, der Mitgliederinforma�on, meiner Interessenvertretung sowie des Beitragseinzuges im 
erforderlichen Umfang an Dri�e und von der GdP für diese Zwecke eingebundene Dienstleister weiterzugeben. Dabei handelt es sich um Banken, 
die am Beitragseinzug beteiligt sind, Versicherungen, im für die Mitgliedscha� eingeschlossene Leistungen erforderlichen Umfang, Veranstaltungs-
organisa�onen und �ortbildungseinrichtungen, sofern namentliche Anmeldungen erforderlich sind, den Buch- und Zeitschri�envertrieb der GdP 
(VdP GmbH), die �rganisa�ons- und Service-Gesellscha� der GdP (�SG GmbH). Die Datenverarbeitung erfolgt ausschlie�lich nach den gesetzlichen 
Bes�mmungen, insbesondere des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG). 
(Die GdP Datenschutzregelungen können eingesehen werden unter www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/DE_Datenschutz)

Die Satzung der GdP kann eingesehen werden unter: www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/satzung  
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Der GdP-Rechtsschutz bietet umfassenden Rechtsschutz bei 
Streitfällen aus dem Dienst- bzw. Arbeitsverhältnis für die I. und 
II Instanz. Der Rechtsschutz wird schnell und unbürokratisch 
gewährt, da keine außenstehende Versicherung eingebunden ist.

Diese Versicherung schützt die im aktiven Dienst stehenden Mitglieder 
der GdP vor Rückgriffs- und Haftpflichtansprüchen des Bundes bzw. der 
Länder aus Schäden, die die versicherten Polizeiangehörigen im Dienst (grob 
fahrlässig) anrichten. Denn jedem Polizeibeschäftigten kann im Dienst ein 
Missgeschick unterlaufen. Wichtig bei jedem Schadensfall: den Personalrat 
einschalten!

Personen- und Sachschäden pauschal 10.000.000 €
Vermögensschäden 100.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von 
Dienstschlüsseln/Codekarten 50.000 €
Schäden an Kfz durch Fahrzeugpflege- und
Wartungsarbeiten 52.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
fiskalischem Eigentum 50.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
persönlichen Ausrüstungsgegenständen 5.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von 
sichergestellten/beschlagnahmten Gegenständen 5.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
Verwarngeldblöcken 2.000 €

GdP Leistungen
Im Mitgliedsbeitrag enthalten
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Rechtsschutz Dienstfahrzeug-Regress-Versicherung

Sie tritt bei Regressforderungen des Dienstherrn in Kraft, die sich aus 
dem Führen von Dienstfahrzeugen, -Booten, -Hunden, -Pferden und 
-Luftfahrzeugen (bemannt) sowie ferngesteuerten unbemannten 
dienstlichen Luftfahrzeugen (Drohnen) ergeben:

Personenschäden 250.000 €
Sachschäden 250.000 €
Vermögensschäden 150.000 €

Diensthaftpflicht-Regress-Versicherung

Auch für das dienstliche und außerdienstliche Führen und Besitzen einer 
Dienstwaffe gewährt unser Versicherer Versicherungsschutz. Vorraussetzung 
für diese Leistung ist, dass die dienstlichen Bestimmungen des jeweiligen 
Landes bzw. des Bundes greifen, der außerdienstliche Bereich umfasst ist 
und die jeweiligen Voraussetzungen vom GdP-Mitglied erfüllt werden.

Anwartschaftsversicherung

Speziell für unsere Anwärterinnen und Anwärter bietet die GdP 
für die Zeit der Ausbildung / des Studiums eine beitragsfreie 
kleine Anwartschaftsversicherung über die Signal-Iduna an.

Hinweis: Um nach Abschluss der Ausbildung / des Studiums 
nicht auf einen Versicherungsanbieter angewiesen zu sein, ist 
es möglich, mehrere Anwartschaftsversicherungen abzuschlie-
ßen. Die Leistung ist im GdP-Beitrag enthalten, muss aber auf 
der Beitrittserklärung angekreuzt werden.

Unfallversicherung (dienstlich und privat)

Durch die Mitgliedschaft in der Gewerkschaft der Polizei ist je-
des Mitglied auch gegen Unfälle versichert. Der Versicherungs-
schutz erstreckt sich innerhalb und außerhalb des Dienstes 
weltweit auf folgende Summen:

Unfalltod 3.000 €
Invalidität (mit Progression 250 %) 4.000 €
bei gewaltsamem Tod im Dienst durch eine
vorsätzliche Straftat eines Dritten 9.000 €
Bergungskosten 5.000 €
Kosmetische Operationen 5.000 €
Kurkosten/Rehakosten 500 €

Die besonderen Leistungen der GdP werden möglich durch die
Kooperation mit der Polizeiversicherung PVAG im Verbund mit
der SIGNAL IDUNA-Gruppe.

Krankenversicherung a.G.
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der GdP vor Rückgriffs- und Haftpflichtansprüchen des Bundes bzw. der 
Länder aus Schäden, die die versicherten Polizeiangehörigen im Dienst (grob 
fahrlässig) anrichten. Denn jedem Polizeibeschäftigten kann im Dienst ein 
Missgeschick unterlaufen. Wichtig bei jedem Schadensfall: den Personalrat 
einschalten!

Personen- und Sachschäden pauschal 10.000.000 €
Vermögensschäden 100.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von 
Dienstschlüsseln/Codekarten 50.000 €
Schäden an Kfz durch Fahrzeugpflege- und
Wartungsarbeiten 52.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
fiskalischem Eigentum 50.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
persönlichen Ausrüstungsgegenständen 5.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von 
sichergestellten/beschlagnahmten Gegenständen 5.000 €
Schäden durch Abhandenkommen von
Verwarngeldblöcken 2.000 €

GdP Leistungen
Im Mitgliedsbeitrag enthalten
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Rechtsschutz Dienstfahrzeug-Regress-Versicherung

Sie tritt bei Regressforderungen des Dienstherrn in Kraft, die sich aus 
dem Führen von Dienstfahrzeugen, -Booten, -Hunden, -Pferden und 
-Luftfahrzeugen (bemannt) sowie ferngesteuerten unbemannten 
dienstlichen Luftfahrzeugen (Drohnen) ergeben:

Personenschäden 250.000 €
Sachschäden 250.000 €
Vermögensschäden 150.000 €

Diensthaftpflicht-Regress-Versicherung

Auch für das dienstliche und außerdienstliche Führen und Besitzen einer 
Dienstwaffe gewährt unser Versicherer Versicherungsschutz. Vorraussetzung 
für diese Leistung ist, dass die dienstlichen Bestimmungen des jeweiligen 
Landes bzw. des Bundes greifen, der außerdienstliche Bereich umfasst ist 
und die jeweiligen Voraussetzungen vom GdP-Mitglied erfüllt werden.

Anwartschaftsversicherung

Speziell für unsere Anwärterinnen und Anwärter bietet die GdP 
für die Zeit der Ausbildung / des Studiums eine beitragsfreie 
kleine Anwartschaftsversicherung über die Signal-Iduna an.

Hinweis: Um nach Abschluss der Ausbildung / des Studiums 
nicht auf einen Versicherungsanbieter angewiesen zu sein, ist 
es möglich, mehrere Anwartschaftsversicherungen abzuschlie-
ßen. Die Leistung ist im GdP-Beitrag enthalten, muss aber auf 
der Beitrittserklärung angekreuzt werden.

Unfallversicherung (dienstlich und privat)

Durch die Mitgliedschaft in der Gewerkschaft der Polizei ist je-
des Mitglied auch gegen Unfälle versichert. Der Versicherungs-
schutz erstreckt sich innerhalb und außerhalb des Dienstes 
weltweit auf folgende Summen:

Unfalltod 3.000 €
Invalidität (mit Progression 250 %) 4.000 €
bei gewaltsamem Tod im Dienst durch eine
vorsätzliche Straftat eines Dritten 9.000 €
Bergungskosten 5.000 €
Kosmetische Operationen 5.000 €
Kurkosten/Rehakosten 500 €

Die besonderen Leistungen der GdP werden möglich durch die
Kooperation mit der Polizeiversicherung PVAG im Verbund mit
der SIGNAL IDUNA-Gruppe.

Krankenversicherung a.G.
Ich beantrage für die Zeit meines Studiums/meiner Ausbildung die kleine Anwartschaftsversicherung bei der SIGNAL IDUNA 
Krankenversicherung a.G.. Diese ist während des Studiums/der Ausbildung im GdP-Mitgliedsbeitrag enthalten.

Beitrittserklärung

Einzugsermäch�gung� Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei widerru�ich, die von mir zu entrichtenden Beiträge bei Fälligkeit (1. Februar,
1. Mai, 1. August,1. November) durch Lastschri� von meinem Konto abzuziehen.
SEPA-Lastschri�mandat: Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei, Beiträge von meinem Konto mi�els Lastschri� einzuziehen. Zugleich weise 
ich mein Kredi�ns�tut an, die von der GdP auf mein Konto gezogenen Lastschri�en einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, 
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Ersta�ung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredi�ns�tut vereinbarten 
Bedingungen.                                                                                                Gläubiger-Iden��ka�onsnummer der GdP Brandenburg: DE80GDP00000553676

Ich beantrage für die Zeit meines Studiums/meiner Ausbildung die kleine Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL Kranken-
versicherung a.G.. Diese ist während des Studiums/der Ausbildung im GdP-Mitgliedsbeitrag enthalten.

Besoldungs- /Entgeltgruppe

Name der Bank

ja nein

Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL IDUNA a.G.

Ort / Datum / Unterschri�

Herr   Frau

Wird von der Geschä�sstelle ausgefüllt.

(Zeitraum, Name der Organisa�on)

Gutschein im Wert von 25,00 € 
für den Einkauf bei der OSG 
der GdP (GdP Werbear�kel)

Polizeifachhandbuch
im Wert von 56,00 €

Reisegutschein GdP Poliservice 
GmbH im Wert von 25,00 € 
(einzulösen bei Buchung einer Reise
über das Reisebüro der GdP- 
Reiseservice GmbH)

�i�e ankreuzen!

Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei (GdP), die im Zusammenhang mit der Mitgliedscha� stehenden Daten für Zwecke meiner Betreuung, der 
Erbringung von GdP-Leistungen und aller in Zusammenhang mit meiner Mitgliedscha� stehenden Aufgaben, insbesondere für die Gewährung von 
GdP-Rechtsschutz, der Mitgliederbestandsverwaltung, der Mitgliederinforma�on, meiner Interessenvertretung sowie des Beitragseinzuges im 
erforderlichen Umfang an Dri�e und von der GdP für diese Zwecke eingebundene Dienstleister weiterzugeben. Dabei handelt es sich um Banken, 
die am Beitragseinzug beteiligt sind, Versicherungen, im für die Mitgliedscha� eingeschlossene Leistungen erforderlichen Umfang, Veranstaltungs-
organisa�onen und �ortbildungseinrichtungen, sofern namentliche Anmeldungen erforderlich sind, den Buch- und Zeitschri�envertrieb der GdP 
(VdP GmbH), die �rganisa�ons- und Service-Gesellscha� der GdP (�SG GmbH). Die Datenverarbeitung erfolgt ausschlie�lich nach den gesetzlichen 
Bes�mmungen, insbesondere des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG). 
(Die GdP Datenschutzregelungen können eingesehen werden unter www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/DE_Datenschutz)

Die Satzung der GdP kann eingesehen werden unter: www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/satzung  

Datenverarbeitung

Beitrittserklärung

Einzugsermäch�gung� Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei widerru�ich, die von mir zu entrichtenden Beiträge bei Fälligkeit (1. Februar,
1. Mai, 1. August,1. November) durch Lastschri� von meinem Konto abzuziehen.
SEPA-Lastschri�mandat: Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei, Beiträge von meinem Konto mi�els Lastschri� einzuziehen. Zugleich weise 
ich mein Kredi�ns�tut an, die von der GdP auf mein Konto gezogenen Lastschri�en einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, 
beginnend mit dem Belastungsdatum, die Ersta�ung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredi�ns�tut vereinbarten 
Bedingungen.                                                                                                Gläubiger-Iden��ka�onsnummer der GdP Brandenburg: DE80GDP00000553676

Ich beantrage für die Zeit meines Studiums/meiner Ausbildung die kleine Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL Kranken-
versicherung a.G.. Diese ist während des Studiums/der Ausbildung im GdP-Mitgliedsbeitrag enthalten.

Besoldungs- /Entgeltgruppe

Name der Bank

ja nein

Anwartscha�sversicherung bei der SIGNAL IDUNA a.G.

Ort / Datum / Unterschri�

Herr   Frau

Wird von der Geschä�sstelle ausgefüllt.

(Zeitraum, Name der Organisa�on)

Gutschein im Wert von 25,00 € 
für den Einkauf bei der OSG 
der GdP (GdP Werbear�kel)

Polizeifachhandbuch
im Wert von 56,00 €

Reisegutschein GdP Poliservice 
GmbH im Wert von 25,00 € 
(einzulösen bei Buchung einer Reise
über das Reisebüro der GdP- 
Reiseservice GmbH)

�i�e ankreuzen!

Ich ermäch�ge die Gewerkscha� der Polizei (GdP), die im Zusammenhang mit der Mitgliedscha� stehenden Daten für Zwecke meiner Betreuung, der 
Erbringung von GdP-Leistungen und aller in Zusammenhang mit meiner Mitgliedscha� stehenden Aufgaben, insbesondere für die Gewährung von 
GdP-Rechtsschutz, der Mitgliederbestandsverwaltung, der Mitgliederinforma�on, meiner Interessenvertretung sowie des Beitragseinzuges im 
erforderlichen Umfang an Dri�e und von der GdP für diese Zwecke eingebundene Dienstleister weiterzugeben. Dabei handelt es sich um Banken, 
die am Beitragseinzug beteiligt sind, Versicherungen, im für die Mitgliedscha� eingeschlossene Leistungen erforderlichen Umfang, Veranstaltungs-
organisa�onen und �ortbildungseinrichtungen, sofern namentliche Anmeldungen erforderlich sind, den Buch- und Zeitschri�envertrieb der GdP 
(VdP GmbH), die �rganisa�ons- und Service-Gesellscha� der GdP (�SG GmbH). Die Datenverarbeitung erfolgt ausschlie�lich nach den gesetzlichen 
Bes�mmungen, insbesondere des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG). 
(Die GdP Datenschutzregelungen können eingesehen werden unter www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/DE_Datenschutz)

Die Satzung der GdP kann eingesehen werden unter: www.gdp.de/gdp/gdpbra.nsf/id/satzung  

Datenverarbeitung



Beitrittserklärung

Gemeinsam stark - Für morgen!

GdP Leistungen
(Im Mitgliedsbeitrag enthalten)

Kontakt GdP Brandenburg 
* Großbeerenstr. 185, 14482 Potsdam
( 0331 747 32 0
6  0331 747 32 99
@  gdp-brandenburg@gdp.de
      www.gdp-brandenburg.de
      GDP Brandenburg

Datenschutzerklärung
Die Gewerkschaft der Polizei (GdP) und der Landesbezirk Brandenburg werden, soweit gesetzlich erlaubt, die von mir 
angegebenen personenbezogenen Daten (einschließlich meiner E-Mailadresse) sowie die sich bei meiner Mitgliedschaft 
ergebenden Daten für folgende Zwecke erheben, verarbeiten und nutzen:

• meine allgemeine Betreuung als Mitglied,

• die Erbringung von GdP-Leistungen einschließlich der Mitgliederinformation,

• den Beitragseinzug,

• die Erstellung eines Zugangs für den Online-Mitgliederbereich unter www.gdp.de sowie

• alle im Zusammenhang mit meiner Mitgliedschaft stehenden Aufgaben und

• im Rahmen der Wahrnehmung gewerkschaftlicher Maßnahmen

Im erforderlichen Umfang werden meine Daten an von der GdP für diese Zwecke nach den datenschutzrechtlichen 
Grundsätzen einer Auftragsverarbeitung beauftragte Dienstleister, insbesondere die Organisations- und Service-Ge-
sellschaft der GdP (OSG mbH) sowie den Verlag Deutsche Polizeiliteratur (VDP), - beide Tochtergesellschaften der GdP 
- weitergegeben.

Wie die GdP mit meinen personenbezogenen Daten umgeht, zu welchen Zwecken diese verarbeitet werden, die Rechts-
grundlage der Verarbeitung sowie meine persönlichen Datenschutzrechte kann ich unter www.gdp.de/Datenschutz 
nachlesen.

Einwilligung

Ich bin damit einverstanden, dass im erforderlichen Umfang meine Daten auch an von der GdP für die oben genannten 
Zwecke eingebundene bzw. beauftragte sonstige Dienstleister weitergegeben werden, wie insbesondere:

•  GdP-Sozialwerke sowie weitere GdP-Einrichtungen wie insbesondere GdP-Mitgliederservice und GdP-Reiseunterneh-
men im Rahmen der Satzungszwecke sowie für Betreuungs- und Vermittlungsleistungen im Interesse der Mitglieder,

• für die Gewährung von Rechtsschutz,

• Banken zur Abwicklung des erforderlichen Zahlungsverkehrs,

•  Versicherungen im Rahmen der Gewährleistung des den Mitgliedern zustehenden Versicherungsschutzes sowie der 
Geltendmachung von Ansprüchen (derzeit u.a. Signal Iduna),

•  Veranstaltungsorganisationen, Fortbildungseinrichtungen, Hotels und Verkehrsbetriebe im Rahmen der Anmeldung /
Teilnahme an entsprechenden Veranstaltungen, Seminaren oder Schulungsmaßnahmen

sowie

• Post- und Speditionsdienstleister zur Übermittlung von Briefen und sonstigen Lieferungen

Kontakt GdP Brandenburg 
* Großbeerenstr. 185, 14482 Potsdam
( 0331 747 32 0
6  0331 747 32 99
@  gdp-brandenburg@gdp.de
      www.gdp-brandenburg.de
      GDP Brandenburg

@gdp_brandenburg


