TSV 1897 e.V. Kosching
Beitrittserklarung / SEPA Lastschriftmandat

(fir Hauptverein und Abteilungen)

T A
SV 197 Kpsching

........................................................ M W
Vorname Nachname Geb. Datum Geschlecht
Wohnhaftin ouisnenss i iencseanennannanane  sesasensanssasnsnnsnsnnsnsnnnns
PLZ Ort StraBe Hs.Nr
E-Mail: ... Tel: .
wirdab .........coiveee 200, Mitglied des TSV 1897 e.V. Késching
: _ * FuBball D BadmmtonD * Spielmannszug D * Tennis D
Abteilung:
Bitte anireuzen: Schach D * Radsport D * Volleyball D Turnen D
= zusitzlich . .
Ab,e;::;:bztrz; *Judo D * SKi D Nur Hauptverein DHerzsportD

- Die Satzung des Vereins ist auf Wunsch bei den Abteilungsleitern, oder im Internet einsehbar.
- Die Kiindigung der Mitgliedschaft ist satzungsgemaB nur bis zum 31.12. eines Kalenderjahres méglich.
- Verein - sowie Abteilungsbeitrage sind im Internet verdffentlicht. Kursgebiihren sind beim UL zu erfragen.
- Mégliche Beitragsdnderungen werden durch die Hauptversammlung beschlossen und bekannt gegeben.
- Alters,- oder familienbedingte Anderungen des Beitrages werden durch die Geschaftsstelle angepasst.
- Anderung der Bankverbindung sowie persénliche Anderungen sind dem Verein anzuzeigen.
- Die Abbuchungen fir den Hauptverein sowie der Abteilungen erfolgt getrennt.
- Fir den Erstbeitritt erfolgt die Buchung am 10.des folgenden Beitritt — Kalendermonats,
sofern dies ein Bankarbeitstag ist.
- Die anh&ngende Datenschutzerklérung habe ich gelesen und unterschrieben. Ja

SEPA Lastschriftmandat

Ich ermachtige den TSV 1897 e.V. Késching und seine Abteilungen, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TSV Kdsching auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.
Es gelten dabei, die mit meinem Kreditinstitut geltenden Vereinbarungen.

Glaubigeridentifikationsnummer des Vereins: DE 89TSV00000058604
Mandatsreferenz : (wird durch den Verein vergeben)

(Einzug des Hauptvereins erfolgt jeweils zum 1.4. eines Kalenderjahres, Abteilungseinziige kénnen davon abweichen)

Name Kreditinstitut

IBAN DE -------- I I [mmmmmmmmnen I f=mnmnnn-

BIC

Ich habe alle genannten Bedingungen gelesen und bin damit einverstanden.

Ort Datum Unterschrift

Mitgliedsantrag 1. Ausfertigung fir Hauptverein/ 2. Ausfertigung flr Abteilung Seite 1/2



DATENSCHUTZERKLARUNG

Ich willige ein, dass vom TSV 1897 e.V. Késching (nachfolgend TSV), als verantwortliche Stelle, die in der
Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-
Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung ausschlieBlich 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 Sportfachverbande und den Bayerischen Landes-
Sportverband e.V. (BLSV) findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fachverbande bzw. des BLSV festgelegten
Zwecke statt. Diese Dateniibermittiungen sind notwendig zum Zweck der Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der
Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von 6&ffentlichen Férdermitteln.
Eine Datenlibermittlung an Dritte, auBerhalb der Fachverbande und des BLSV, findet nicht statt. Eine Datennutzung fir
Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht, soweit sie nicht entsprechend der
steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden miissen.

Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft nach Art. 15 DSGVO beziglich der zu seiner Person bei der
verantwortlichen Stelle gespeicherten Daten. Ferner hat jedes Mitglied das Recht, der Speicherung der Daten, die nicht
im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fir bestimmte Zeitrdume vorgehalten werden mdissen, im Rahmen der
Vorgaben der DSGVO fur die Zukunft zu widersprechen. Weiterhin hat jedes Mitglied das Recht auf Berichtigung
fehlerhafter Daten nach Art. 16 DSGVO sowie das Recht auf Ldschung nach Art. 17 DSGVO, soweit nicht rechtliche
Regelungen entgegenstehen. AuBerdem hat jeder Teilnehmer das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung nach
Art. 18 DSGVO sowie das Recht auf Datenlibertragbarkeit nach Art. 20 DSGVO. Beim Auskunftsrecht und beim
Léschungsrecht gelten die Beschrankungen aus §§ 34, 35 BDSG n.F. Darliber hinaus besteht ein Beschwerderecht
bei einer Datenschutzaufsichtsbehérde (Art. 77 DSGVO in Verbindung mit § 19 BDSG n.F.).

Ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen.
Auf das Recht, jederzeit fir die Zukunft die Einwilligung widerrufen zu kénnen, bin ich hingewiesen worden.
(Ohne Zustimmung hierzu ist keine Mitgliedschaft moglich)

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

Ich willige ein, dass der TSV meine E-Mail-Adresse und, soweit erhoben, auch meine Telefonnummer zum Zwecke
der Kommunikation nutzt. Eine Ubermittlung von
E-Mail-Adresse und Telefonnummer, wird weder an den BLSV oder die Fachverbande noch an Dritte vorgenommen.
(Optional, aber vereinfacht die Kommunikation erheblich)

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

Ich willige ein, dass der TSV Bilder von sportbezogenen oder gesellschaftlichen Veranstaltungen auf der WebSite des
Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen veréffentlicht und an die Presse zum Zwecke der Veréffentlichung ohne
spezielle Einwilligung weitergibt. Abbildungen von genannten Einzelpersonen oder Klein-Gruppen hingegen bedurfen
einer Einwilligung der Abgebildeten Personen.

(Optional, aber erleichtert die Vereinsarbeit)

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT
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