Sportfreunde 1921 e.V. Dellmensingen

Beitrittserklarung -qultigab Januar 2018 -

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zu den Sportfreunden 1921 e.V. Dellmensingen und anerkenne die Vereins- und die jeweilige Abteilungssatzung.

Die Beitragsordnung habe ich zur Kenntnis genommen. Zugleich gebe ich die Einwilligung gem. § 4 Abs. 2 des Bundesdatenschutzgesetzes zur Verarbeitung
meiner personlichen Daten fir die Mitgliederverwaltung und zum Beitragseinzug. Eine Weitergabe an Dritte ohne ausdriickliche Einwilligung ist zulassig.
Der jahrliche Beitragseinzug im SEPA-Verfahren erfolgt jeweils zum 01.03. eines jeden Jahres. Rechtzeitige Info erfolgt Giber das Gemeindeblatt.

3ei Eintritt nach dem 01.03. eines Jahres werden Sie Uber den Termin des Einzuges rechtzeitig informiert. Jede Kiindigung bedarf der Schriftform

Die Kundigung der Mitgliedschaft ist bis zum 31.10. eines Jahres mdglich, die dann zum Ende des selben Jahres in Kraft tritt.

Name Vorname O mannlich (e} weiblich
(Bitte ankreuzen)

StralRe, Hausnummer Postleitzahl, Wohnort

Telefon (Schuler, Azubi, Student, usw.)
(ermaRigter Beitrag gegen Nachweis)

E-mail Bereits Mitglied im Hauptverein o Ja
(Bitte ankreuzen) (e} Nein

Geburtsdatum Eintrittsdatum
Neuaufnahme in folgende Abteilung(en): (Bitte ankreuzen)

Badminton (@)

Breitensport (@) Untergruppe Breitensport bitte eintragen:

| o |

FuRball 6]

Tennis (@)

Tennis-Schnupperjahr o Folgende Familienmitglieder

sind bereits Vereinsmitglied (wegen Familien-Beitrag)

Die Aufnahme in eine Abteilung setzt die Mitgliedschaft im Hauptverein voraus. Die Kindigung bedarf der Schriftform.

Unterschrift (Mitglied) Bei Minderjahrigen Unterschrift des gesetzl. Vertreters
Ich erklére hiermit die Mithaftung fur die Mitgliedsbeitréage

Einzugserméachtigung bzw. SEPA-Lastschrift-Mandat

Glaubiger ID: DE287Z7700000163201 Mandatsreferenz: Wird separat mitgeteilt!

Ich/Wir erméachtige(n) (A) die Sportfreunde Zahlungen von meinem/unseren Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein/
wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger (Sportfreunde) auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

IBAN: DE

BIC:

Name und Anschrift
des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Ort, Datum Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Wurde am: Uberreicht an:

Bearbeitungsvermerke (wird vom Verein ausgefullt)

EDV erfasst am: Von: Mitgliedsnummer/Mandatsreferenz:




Einwilligungserklarung fiir die Veroffentlichung von
Mitgliederdaten

Die Sportfreunde 1921 Dellmensingen e.V. weisen hiermit darauf hin, dass
ausreichende technische MalRnahmen zur Gewahrleistung des Datenschutzes
getroffen wurden. Dennoch kann bei einer Veroffentlichung von
personenbezogenen Mitgliederdaten im Internet

ein umfassender Datenschutz nicht garantiert werden. Daher nimmt

das Vereinsmitglied die Risiken fiir eine eventuelle Persoénlichkeitsverletzung
zur Kenntnis und ist sich bewusst, dass:

. Die personenbezogenen Daten auch in Staaten abrufbar sind, die keine der Bundesrepublik

Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen.

. Die personenbezogenen Daten in sozialen Medien ggf. auf Servern aullerhalb der EU ge-

speichert werden.

. Die Vertraulichkeit, die Integritat (Unverletzlichkeit), die Authentizitdt (Echtheit) und die Verfligbarkeit der
personenbezogenen Daten nicht garantiert ist.

Das Vereinsmitglied trifft diese Entscheidung zur Veroffentlichung seiner Daten freiwillig und kann seine
Einwilligung gegeniliber dem Vereinsvorstand / der Abteilungsleitung jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft
ohne Angabe von Griinden widerrufen.

Erklarung:

Ich bestétige das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und willige ein, dass der Verein,
Sportfreunde 1921 Dellmensingen e.V. und seine Abteilungen folgende Daten zu meiner Person in den
unten aufgefiihrten Medien veroffentlichen darf:

Freiwillige Angaben (ggf. bitte ankreuzen):

Vorname, Nachname ja D nein D Anschrift ja nein

Geburtsdatum ja D nein Geschlecht ja nein

Nationalitat ja Telefon-Nr. ja nein

E-Mail ja Fotos ja nein

Videos ja nein

ID-Nr. ja nein

OO0O000
OO0O0o0 0

Leistungsergebnisse ja

Ubungsleiterlizenzen ja

Spieler/ Athletenpass-Nr. Ja D nein

OO0O00 OO0

Mannschaftsgruppe Ja D nein

Veréffentlichung in folgenden genannten Medien :
Vereinszeitung ja D nein D Facebook-Seite(n)/Instagram des Vereins ja D nein D
Vereins-App ja D nein D Homepage des Vereins www.sf-dellmensingen.de ja D nein D

Gemeindeblatt ja D nein D regionale Presse (z.B. Stidwestpresse) ja D nein D



