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Beitrittserklarung zum Sportverein TSV Schwabbach 1947e.\V.
Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum TSV Schwabbach 1947e.V.

Neu: [ Andemng: [

Name: | | Vorname: [ | MitglNr.: ]
StraRe: | | PLZ: [ ]Wohnort: [ |

Geb.Datum: [ | maénnl [] weibl. [] divers (]

Email: | |

Telefon: | |Handy Nr.: | |

Abteilung: |Bitte Auswahlen

ame: Vorname: Geb.Datum: m w d Abteilung Mitgl.Nr.:
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Beitragssatze pro Kalenderjahr (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Familie goe [
e Eltern mit Kindern und Jugendlichen bis 18 Jahren I
Ehepaare 60 [
Alleinerziehende 60€ [
Erwachsene a0€¢ [ ]
Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre 25¢ [
Schiiler, Studenten und Azubis 25¢ [ ]
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Name: ‘ ‘Vorname: ‘

Mitgl.Nr. :E

DATENSCHUTZERKLARUNG + INFORMATION gem. DSGVO

Ich willige ein, dass der TSV Schwabbach 1947 e.V., als verantwortliche Stelle, die in der Beitrittserkldrung erhobenen personenbezogenen Daten,
wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung ausschlieflich zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und genutzt werden. Eine
Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbéinde und deren Portale sowie den Wiirttembergischen Landessportbund
(WLSB) findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fachverbénde bzw. des WLSB festgelegten Zwecke statt. Diese Dateniibermittlungen sind
notwendig zum Zweck der Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der
Einwerbung von 6ffentlichen Férdermitteln. Eine Dateniibermittlung an Dritte, auBerhalb der Fachverbénde und des WLSB, findet nicht statt. Eine
Datennutzung fiir Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt. Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht, soweit
sie nicht entsprechend der gesetzlichen oder steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden miissen. Neben dem Recht auf Auskunft beziiglich der zu
seiner Person bei dem Verantwortlichen (TSV Schwabbach 1947 e.V.) gespeicherten Daten hat jedes Mitglied, im Rahmen der Vorgaben der DSGVO,
das Recht, der Speicherung der Daten, die nicht im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fiir bestimmte Zeitrdume vorgehalten werden miissen, fiir die
Zukunft zu widersprechen. Ferner hat das Mitglied, im Falle von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht.

Ich willige ein, dass der TSV Schwabbach 1947 e.V. (Mitgliederverwaltung und Ubungsleiter/Trainer) meine E-Mail-Adresse und, Ja D
soweit erhoben, auch meine Telefonnummer zum Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine Ubermittlung von E-Mail-Adresse und

Telefonnummer, wird weder an den WLSB oder die Fachverbande noch an Dritte vorgenommen. Nein D
Ich willige ein, dass der TSV Schwabbach 1947 e.V. Bilder von sportbezogenen oder gesellschaftlichen Veranstaltungen sowie nicht Ja D
kompromittierende Bilder von Einzelpersonen oder Kleingruppen auf der Homepage des Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen

verdffentlicht und an die Presse sowie Sportfachverbande und deren Portale zum Zwecke der Veroffentlichung ohne spezielle Nein D

Einwilligung weitergibt.

EINVERSTANDNISERKLARUNG
Hiermit erkenne ich die Vereinssatzung an.
Die Satzung ist unter www.tsv-schwabbach.de oder beim Vorstand einsehbar.

Datum/Unterschrift (bei Minderjahrigen Unterschrift der gesetzlichen Vertreter)

Erteilung eines SEPA Lastschriftmandats

Zahlungsempfanger: TSV Schwabbach 1947e.V.
Glaubiger Identifikationsnummer: DE52TSV00001039455
Mandatsreferenz: (= Mitgliedsnummer im TSV Schwabbach))

Ich ermachtige den TSV Schwabbach 1947e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TSV Schwabbach 1947e.V. auf mein Konto
gezogenen Lastschriften einzuldésen. 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.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung Mitgliedsbeitrag

Bankverbindung:

BIC: IEEEEEEENEn

IBAN: L e e e P e PR
Bank: ‘ ‘

Kontoinhaberln:‘ ‘

Datum: ‘ ‘

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen Kontomhabersx




1947 e.V.

T. S. V. Schwabbach

SCHWABBACH

Mitglied im Wiirtt. Landessportbund Stuttgart Nr. 11.046 '

Mit meinem Eintritt/dem Eintritt meines Kindes in den TSV Schwabbach 1947 e.V. erklare ich mich bereit
den Verein bei Festen und anderen Veranstaltungen durch meine Mitarbeit zu unterstiitzen.

Datum/Unterschrift (bei Minderjdhrigen Unterschrift der gesetzlichen Vertreter)


Jule Sallmann
Durchstreichen

Jule Sallmann
Durchstreichen

Jule Sallmann
Stempel
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