Aufnahmeantrag (bitte wenn mdglich beidseitig Ausdrucken)

Hiermit stelle ich fiir mich O bzw. fiir mein minderjihriges Kind O
den Antrag auf Mitgliedschaft in der

Privilegierten Schiitzengesellschaft Darmstadt 1538 e. V.

Nachname: Vorname:

m: O w: O d: O Geburtsdatum: Geburtsort:

Staatsangehdorigkeit:

PLZ, Ort, Straf3e,
Hausnummer

Telefon Festnetz: Mobil:

E-Mail: Beruf:

Ich méchte an Wettkdmpfen teilnehmen: ja: O nein: O

Mitgliedschaft in anderen
Schiitzenvereinen

(Erstverein):

Ich interessiere mich hauptsachlich fir folgende Disziplinen: Gewehr: [ Pistole: L1 Armbrust: [] Bogen: [

Mit meiner Unterschrift bestdtige ich, dass mir die Satzung, Ordnungen und Beschllisse des Vereins bekannt sind und ich sie
anerkenne. Ich erkldre mich bereit, den Beitrag per Lastschrift einziehen zu lassen (SEPA-Formular anbei). Fiir die finanziellen
Verpflichtungen meines Kindes gegeniiber dem Verein gehen wir eine selbstschuldnerische Biirgschaft ein. Wir sind damit
einverstanden, dass unser Kind seine Mitgliedschaftsrechte selbstdndig wahrnimmte.

Ich erkenne die unten abgedruckten Datenschutzbestimmungen an.

Datum: Unterschrift:

Bei Minderjahrigen Unterschrift der/des
gesetzlichen Vertreter(s)

Datenschutzbestimmungen:

Das Mitglied ist mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung personenbezogener Daten fiir Vereinszwecke gemaR
den Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) einverstanden. Die personenbezogenen Daten werden dabei
durch geeignete technische und organisatorische MalRnahmen vor der Kenntnisnahme Dritter geschiitzt. Sonstige
Informationen zu den Mitgliedern und Informationen Gber Nichtmitglieder werden von dem Verein grundsatzlich nur
verarbeitet oder genutzt, wenn sie zur Férderung des Vereinszweckes nitzlich sind und keine Anhaltspunkte bestehen, dass
die betroffene Person ein schutzwiirdiges Interesse hat, das der Verarbeitung oder Nutzung entgegensteht.

Der Vorstand macht besondere Ereignisse des Vereinslebens, insbesondere die Durchfiihrung von Veranstaltungen und
Ergebnisse von Wettkdampfen 6ffentlich bekannt. Dabei kénnen personenbezogene Mitgliederdaten, Texte, Bilder und Filme
veroffentlicht werden. Das einzelne Mitglied kann jedoch jederzeit gegeniiber dem Vorstand schriftlich Einwdnde gegen eine
solche Veroéffentlichung vorbringen. In diesem Fall unterbleibt in Bezug auf dieses Mitglied bis auf Widerruf eine weitere
Veroffentlichung.

Jedes Mitglied hat die Méglichkeit, vom Verein Auskunft (iber die personlichen Daten zu erhalten. Nach Beendigung der
Mitgliedschaft werden diese Daten wieder geléscht. Personenbezogene Daten, die die Kassenverwaltung betreffen, werden
gemal der steuergesetzlichen Bestimmungen bis zu zehn Jahre durch den Vorstand aufbewahrt.

Nur Vorstandsmitglieder und sonstige Mitglieder, die im Verein eine besondere Funktion ausiiben, welche die Kenntnis
bestimmter Mitgliederdaten erfordert, haben Zugriff auf personenbezogene Mitgliederdaten.



Fillt der Verein aus:

Nachname: Vorname:

Mitglied.-Nr = Mandatsreferenz:

SEPA Lastschriftmandat

Ich/Wir ermachtige(n) den Verein Privilegierte Schiitzengesellschaft Darmstadt 1538 e. V. die jeweiligen
Forderungen bei Filligkeit von meinem/unserem nachfolgend genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen:

Nachname, Vorname des
Mitglieds:

Name, Vorname des
Kontoinhabers:
(wenn abweichend)

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom Verein Privilegierte Schiitzengesellschaft
Darmstadt 1538 e. V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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.

Glaubiger-ID: DE41PSG00000523807
Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlungen
ort / Datum:

Unterschrift:
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