SV Todesfelde von 1928 e.V. R

Eintrittserklarung

Hiermit beantrage ich die Uaktive [Ifordernde [JFamilien Mitgliedschaft im SV Todesfelde
von 1928 e.V. ab dem

Bitte fullen Sie das Formular leserlich aus. Die Angabe der mit * gekennzeichneten Daten ist
fur eine Mitgliedschaft zwingend erforderlich. Ihre Unterschrift ist sowohl fur Ihre Daten, als
auch fur das SEPA-Lastschriftmandat erforderlich.

Beginnen Sie bittet mit Ihren eigenen Daten, auch wenn Sie die Mitgliedschaft als
erziehungsberechtigte Person fur eine minderjahrige Person oder die Familienmitgliedschaft
beantragen. Wenn Sie jemanden zu ihrer Familienmitgliedschaft hinzufigen mdochten,
verwenden Sie bitte die Anderungsmitteilung.

L] volljahrige Person (Einzelantrage oder Familienantrag)
[ erziehungsberechtigte Person (keine eigene Mitgliedschaft)

*Name *Yorname *Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)
Um Ow Od
*StralRe u. Hausnummer *PLZ u. Ort
*E-Mail Adresse telefonische Erreichbarkeit
Sparte(n): 1 FuRball 1 Handball I Fitness/Sonstiges
(Entfallt bei Erziehungsberechtigten)
0 minderjahrige Person [ zweite volljahrige Person (Familienantrag)
*Name *Yorname *Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)
Om Ow Cd
Sparte(n): ] FuRball ] Handball U] Fitness/Sonstiges
Weitere minderjahrige Personen:
*Name *Vorname *Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)
Om Ow COd
Sparte(n): O FuRball 1 Handball [ Fitness/Sonstiges
*Name *Yorname *Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)
Om Ow Od
Sparte(n): ] FuBball ] Handball (] Fitness/sonstiges
*Name *Vorname *Geburtsdatum (tt.mm.jjjj)
Om Ow Od
Sparte(n): U FuRball 1 Handball ] Fitness/Sonstiges
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Sollten die Felder fir Ihren Antrag nicht ausreichen, verwenden Sie bitte eine Anlage.

Mit diesem Antrag erkenne ich die Satzung des SV Todesfelde von 1928 e.V. sowie die
nachfolgend aufgefiihrten Mitgliedsbeitrage an.

Monatliche Beitrage: Einmalige Aufnahmegebihren:
Volljahrige 11,00 € Volljahrige 10,00 €
Minderjahrige 9,00 € Minderjahrige 5,00 €
Familienbeitrag 22,00 € Familien 20,00 €
Férdernde Mitgliedschaft 5,00€

Der Familienbeitrag gilt grundsatzlich fur Familien und Lebensgemeinschaften eines
gemeinsamen Haushalts. Es kann nur eine volljahrige Person den Familienbeitrag fur sich und
maximal eine weitere volljahrige Person sowie die minderjahrigen Personen ihres Haushalts
beantragen. Minderjahrige werden mit Erreichen der Volljahrigkeit automatisch zu volljghrigen
Einzelmitgliedern. Auf schriftlichen Antrag kann bei schulischer Ausbildung tber das 18.
Lebensjahr hinaus weiter der Einzelbeitrag fir Minderjahrige bzw. der Familienbeitrag gewéhrt
werden. Die Entscheidung obliegt dem Vorstand.

Die Kindigung ist nur schriftlich, zum Ende eines Quartals und unter Einhaltung einer
Kindigungsfrist von drei Monaten maoglich.

U Ich habe das Merkblatt zur Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen und bin
damit einverstanden, dass meine Daten zur Mitgliederverwaltung elektronisch
gespeichert werden. Mit der Angabe meiner E-Mail Adresse willige ich ein, dass diese
zum Zweck der Kommunikation und Information in Bezug auf meine Mitgliedschaft
verarbeitet wird.

U Ich willige ein, dass der SV Todesfelde von 1928 e.V. folgende Daten auf der
Internetseite des Vereins, in Festschriften und sonstigen Vereinspublikationen
veroffentlichen darf: Vorname, Name, Bilder (eigene und fremde), sonstige Daten (z.B.
Leistungsergebnisse, Lizenzen, Mannschaftsberichte u.a.). Die Risiken! haben ich zur
Kenntnis genommen.

Ich kann die Einwilligung gemalf Artikel 7 Abs. 3 DSGVO jederzeit widerrufen.

*Vor-und Nachname *Unterschrift *Datum

1

Der Vorstand weist darauf hin, dass ausreichende technische Mal3nahmen zur Gewéhrleistung des Datenschutzes
getroffen wurden. Dennoch kann bei einer Veroffentlichung von personenbezogenen Daten im Internet ein
umfassender Datenschutz nicht garantiert werden. Zu den Risiken gehort, dass die personenbezogenen Daten
auch in Staaten abrufbar sind, die keine mit der Bundesrepublik Deutschland vergleichbaren
Datenschutzbestimmungen kennen und die Vertraulichkeit, die Integritdt (Unverletzlichkeit), die Authentizitat
(Echtheit) und die Verfiigbarkeit der personenbezogenen Daten nicht garantiert ist.
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<
SV Todesfelde von 1928 e.V. &
SEPA Lastschriftmandat
SV Todesfelde von 1928 e.V. Glaubiger-ldentifikationsnummer DE572Z2Z200000419438

Hiermit erméchtige ich den Kassenwart des SV Todesfelde von 1928 e.V., die falligen
Mitgliedsbeitrage mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom SV Todesfelde von 1928 e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift
einzuldsen.

*Name des Kreditinstituts

*Kontoinhaber (Name, Vorname) *IBAN

*Datum *Unterschrift des Kontoinhabers

Hinweis: Sie kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit ihrem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Bankgebuhren aus nicht eingeldsten Abrufen gehen zu Lasten des Kontoinhabers!

Bei Anderungen zu lhrer Bankverbindung teilen Sie uns diese bitte unverziglich mit. Nutzen
Sie dazu gern den Anderungsantrag auf unserer Homepage.

SV Todesfelde von 1928 e.V. Telefon: +49 (0) 4558 688
Geschéftsstelle Dorfstr. E-Mail: geschaeftsstelle@svtodesfelde.de
23826 Todesfelde Geschéftszeiten: Di.: 17.30 - 19.00 Uhr; Fr.: 17.00 - 18.30 Uhr
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