Beitrittserklarung SC Durbachtal

Hiermit trete ich dem Verein SC Durbachtal bei und erkenne
dessen Satzung und die Beitragsordnung an.

MEINE DATEN:

Geschlecht: Om Ow

Name: Vorname:

Stralle: Haus-Nr.:

Postleitzahl: Ort:

Geburtsdatum: E-Mail:

Telefon-Nr.: Handy-Nr.:

BEITRITT / STATUS:

Beitritt zum:

Aktives Mitglied O Passives Mitglied [
ABTEILUNG:

FuBball Senioren: [ FuBball Jugend: [
Turnen: O Damengymnastik [
Fitness / Aerobic: O Mannerriege: O
Kinderturnen: O Walking: O
ERGANZUNG ZUR FAMILIENMITGLIEDSCHAFT:

2. Familienmitglied: Abteilung:

3. Familienmitglied: Abteilung:

4. Familienmitglied: Abteilung:

5. Familienmitglied: Abteilung:

6. Familienmitglied: Abteilung:



Beitrittserklarung SC Durbachtal

FRISTEN UND DATENSCHUTZ

Ein Austritt ist zum Ende eines jeden Kalenderjahres moglich. Die Kiindigung ist spatestens zum 30.09. des Jahres
schriftlich unter Angabe der Mitgliederanschrift zu erklaren. MaRgebend fir die fristgerechte Kindigung ist das
Eingangsdatum der Kiindigung beim Verein. Die Mitgliederverwaltung erfolgt mit Hilfe elektronischer Datenverar-
beitung. Ich erklare mich damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten unter Beachtung des Bundes-
datenschutzgesetzes gespeichert werden dirfen.

Rechte des Betroffenen: Auskunft, Berichtigung, Loschung und Sperrung, Widerspruchsrecht

Sie sind gemal § 15 DSGVO jederzeit berechtigt, gegenliber dem SC Durbachtal e.V. um umfangreiche Auskunftsertei-
lung zu den zu |hrer Person gespeicherten Daten zu ersuchen.

Gemal’ § 17 DSGVO kdnnen Sie jederzeit gegeniiber dem SC Durbachtal e.V. die Berichtigung, Léschung und Sperrung
einzelner personenbezogener Daten verlangen.

Sie kdnnen dariiber hinaus jederzeit ohne Angabe von Griinden von lhrem Widerspruchsrecht Gebrauch machen und
die erteilte Einwilligungserklarung mit Wirkung fiir die Zukunft abandern oder ganzlich widerrufen. Sie kdnnen den
Widerruf entweder postalisch oder per E-Mail an den Vertragspartner Gbermitteln.

BEITRAGSHAFTUNG FUR MINDERJAHRIGE MITGLIEDER

Ich / wir als der / die gesetzliche/n Vertreter/in genehmige/n hiermit den Beitritt fir mein/unser Kind und
Ubernehme/n bis zum Eintritt der Volljahrigkeit (18. Lebensjahr) die personliche Haftung fur die Beitragspflichten
meines / unseres Kindes gegentiber dem Verein.

EINVERSTANDNISERKLARUNG

Hiermit erteile ich

dem SC Durbachtal e.V. und seinen Abteilungen die Erlaubnis, dass bei Bedarf Aufnahmen von mir / unserem Kind
fur folgende Kooperationen / Veréffentlichungen gemacht werden dirfen:

O Fotografien als Dokumentation der Ubungsstunden, im Spielbetrieb und bei Veranstaltungen

O Videoaufnahmen bei Festen und Aktivitdten

O Veroffentlichung von Fotos im Gemeindeblatt, Tagespresse, Internetauftritt des SC Durbachtal e V.

Alle Funktionire und Ubungsleiter des SC Durbachtal garantieren einen sorgsamen und vertraulichen Umgang mit Bild-
daten und Informationen.

Ort, Datum Unterschrift Mitglied / gesetzl. Vertreter

ERTEILUNG DES SEPA-LASTSCHRIFTMANDATS

Glaubiger-ldentifikationsnummer des Vereins: DE20ZZZ00002156113

Ich ermachtige den SC Durbachtal e.V., Zahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels Lastschrift einzuzie-
hen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SC Durbachtal auf mein Konto gezogenen Lastschriften ein-
zulosen. Der Mitgliedsbeitrag wird als Jahresbeitrag am (01.03.) jeden Jahres féllig.

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. Die Mandatsreferenz
wird separat mitgeteilt.

Kreditinstitut (Name) BIC

IBAN

Vorname, Name Kontoinhaber Ort, Datum, Unterschrift Kontoinhaber



