Aufnahmeantrag

Burger -Schutsen -Rompanie su Barth e.P.

Name: Vorname:
Geb.-Datum: Geburtsort:
StralRe:

PLZ: Wohnort:

Tel. privat: Tel. dienstlich:
E-Mail:

Gebihren / Monatsbeitrage

1. Aufnahmegebuhr (nicht fir Kinder/Jugendliche und Ehegatten/Lebenspartner) 100,00 €
2. Mitgliedsbeitrag 10,00 €
3. Familienbeitrag (nur Ehegatten/Lebenspartner) 7,00 €
4. Jugendliche (10 bis 17 Jahre) 3,00 €
5. Gastmitglieder 15,00 €
6. fordernde Mitglieder 5,00 €
7. jahrliche Umlage fiir das Kénigspaar 5,00 €

Das Provisorat entscheidet mit schriftlichem Beschluss liber die Annahme oder Ablehnung dieses Antrages.
Die Mitgliedschaft beginnt mit dem Zugang der Aufnahmebestatigung zu dem darin angegeben Zeitpunkt,
nicht jedoch bevor die Aufnahmegebiihr und der bis zum nachsten Zahlungstermin (15.03. bzw. 15.09.)
anteilige Mitgliedsbeitrag vollstindig bezahlt wurden. *

Die kiinftigen Mitgliedsbeitrige werden im Lastschriftverfahren von einem vom Antragsteller zu
benennenden Konto eingezogen.

Der Antragsteller muss sich zudem einmal personlich dem Provisorat vorstellen. **

Traditionelle Schiitzenkleidung fiir Vereinsmitglieder ab dem vollendeten 18. Lebensjahr:

- Schiitzenjacke Hubertus, mittelgrau - schwarze Hose oder Rock

- weilRes Hemd oder Bluse - Schiitzenkrawatte, griin

- Schiitzenhut graumeliert mit Feder - Schulterstiicke gemaf Dienstgrad
- weille Handschuhe - Armelabzeichen

Mit meiner Unterschrift stimme ich zu, dass meine Daten fiir vereins- und verbandsinterne Zwecke gespeichert,
verarbeitet und Gbermittelt werden dirfen. Ich bin damit einverstanden, dass Bilder und Texte tiber meine
Aktivitaten im Zusammenhang mit dem Vereinszweck in der Presse und/oder im Internet veréffentlicht
werden. Die Satzung und Geschéaftsordnung der Biirger-Schiitzen-Kompanie zu Barth e.V. habe ich erhalten und
erkenne ich an.

Unterschrift des Antragstellers Birger-Schiitzen-Kompanie zu Barth e.V.
(bei Minderjahrigen des Erziehungsberechtigten) (worthabende(r) Provisor(in))
, den , den
(Tag der Antragstellung) (Tag der Antragsannahme durch das Provisorat)

*Uber den filligen Betrag erhilt der Antragsteller eine Rechnung. **Das Provisorat kann hiervon abweichende Beschliisse fassen.



SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméchtige die Birger-Schiitzen-Kompanie zu Barth e.V. widerruflich die von mir zu
entrichtenden Mitgliedsbeitrage in zwei Raten jeweils am 15.03. und 15.09. des jeweiligen Jahres von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Blrger-Schiitzen-Kompanie zu Barth e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Durch mein Verschulden entstandene Riickbuchungsgebiihren gehen zu meinen Lasten.

Ein Widerruf dieser Einzugsermdchtigung ist nur wirksam, wenn er bis spatestens 10 Werktage vor
den o.g. Terminen in Schriftform erfolgt.

Name und AnsSchrift des KONTOINNADEIS: ... ittt ettt et st sassareenbe s
123 A TSR KreditinStitut: ..o.oceee e
Barth, den: ....cccovrevvevenenne. Unterschrift des Kontoinhabers: ..o eeeeeeeeeeeeeeees

Ausgleich von Forderungen bei abweichendem Kontoinhaber

Soll das SEPA-Lastschriftmandat nicht oder nicht nur zum Ausgleich von Forderungen gegeniiber dem
Kontoinhaber dienen, sondern zum Beispiel auch flr den Einzug der Mitgliedsbeitrdge z.B. eines
Ehegatten, Kindes oder anderer Mitglieder, so tragen Sie hier den Namen der Mitglieder ein.

Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt auch fiir die Mitgliedschaft von:

NAME: e VOIrNAME: .ottt e e e ennees
NAME: e VOIrNAME: ..ottt e e ennees
NAME: e VOIrNAME: ...ttt et cere e craeeeenes

Einverstandniserklarung der Eltern fiir Jugendliche bis zum vollendeten 18. Lebensjahr
Hiermit erkl&re ich, dass ich meiner Tochter / meinem Sohn*

NAIME, VOINAME: ceeveiiiieeeecteteeetee et eescettte e setbeesebe e e eesasraessbbeeseneseaeesesssaes sesssesesassbaesessssssesassseseessbnesensrnnnes
geb. am: ] OO
ANSCRIITE: ettt st s et e b e st eh b s e b s s e b b s e R b et ettt e s

in der Birger-Schiitzen-Kompanie zu Barth e.V. bei Training und Wettkampfen den Umgang mit
Schusswaffen gemal §27 Abs. 3 WaffG. gestatte.

NAME, VOINAME UES VATEIS: ...ttt ettt te sttt st e s b e ebe s saae s sebbe s saeeessbesens s snssses sassssnsesssnnees
Datum: ...ccueeeirerreeceee e UNterschrift: ..o
NaME, VOIrNAME eI IMIULLEI: ...vieei ettt sttt st e et be e sbe e e ebbesbesassenbeesbesassesbeentesasaenan
Datum: .ccveereeieeierereeie e UNersChrift: cooccveevrcirece e

*nichtzutreffendes streichen



Schriftliche Einwilligung gemaR Datenschutz

Die im Aufnahmeantrag angegebenen personenbezogenen Daten, insbesondere Name, Anschrift,
Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Bankdaten, die allein zum Zwecke der Vereinsmitgliedschaft
notwendig und erforderlich sind, werden auf Grundlage gesetzlicher Berechtigungen erhoben.

Mit meiner Unterschrift stimme ich zu, dass meine Daten fir vereins- und verbandsinterne Zwecke
und zur Organisation des Sportbetriebs sowie der Mitgliedermeldung an die Gibergeordneten
Verbande weitergegeben, gespeichert, verarbeitet und ibermittelt werden diirfen, sowie sie in einer
EDV-gestitzten Mitgliederverwaltungssoftware zu speichern, zu verarbeiten und zu nutzen.

Einwilligungserklarung zur Veroéffentlichung und Weitergabe personenbezogener Daten

Der fir die Veroffentlichung verantwortliche Vereinsvorstand ist verpflichtet, alle MaRnahmen zur
Gewabhrleistung des Datenschutzes zu ergreifen, die durch die Umstdande geboten erscheinen.

Angesichts der besonderen Eigenschaften von Online-Verfahren (insbesondere Internet), kann dieser
den Datenschutz jedoch nicht umfassend garantieren.

o Als Vereinsmitglied nehme ich die Risiken fiir eine Personlichkeitsverletzung zur Kenntnis und
mir ist bewusst, dass die personenbezogenen Daten auch in Staaten abrufbar sind, die keine
mit der Bundesrepublik Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen.

e Dariber hinaus ist nicht garantiert, dass:
-die Daten vertraulich bleiben,
-die inhaltliche Richtigkeit fortbesteht,
-die Daten nicht verandert werden kénnen.

Meine Einwilligung kann ich jederzeit zuriickziehen.

Ich bestatige, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben, und erlaube dem Verein folgende
Daten online auf der Internetseite des Vereins www.schuetzen-barth.de und dem Facebook-Profil
des Vereins www.facebook.com/Schuetzenverein.Barth zu veroffentlichen.

Allgemeine Daten Spezielle Daten von Funktionstragern
O Vorname O Anschrift

0 Nachname O Telefonnummer

[ Fotografien [ Faxnummer

D e O E-Mail-Adresse

Sonstige Daten
[ Leistungsergebnisse

O Lizenzen

Darliber hinaus ist mir bewusst, dass meine Daten aufgrund meiner Mitgliedschaft im Deutschen
Schitzenbund tUber dessen Untergliederungen (Landesverband, etc.) an diesen weitergegeben
werden und zur Organisation des Verbands- und Sportbetriebes verarbeitet werden. Auch dort
werden bei entsprechenden Anlassen (sportliche Erfolge, ehrenamtliche Tatigkeit, etc.)
gegebenenfalls Daten inklusive Bilder von mir in Printmedien und online-Medien (www.dsb.de;
www.facebook.com/DeutscherSchuetzenbund/; https://twitter.com/DSB_de;
www.instagram.com/deutscherschuetzenbund/;
www.youtube.com/channel/UCWmiAgUBnNiloiGBey8cRhg) verdffentlicht.

Diese Verarbeitung kann auch im Rahmen einer Auftragsdatenverarbeitung erfolgen.



http://www.facebook.com/Schuetzenverein.Barth
http://www.dsb.de/
http://www.facebook.com/DeutscherSchuetzenbund/
https://twitter.com/DSB_de
http://www.instagram.com/deutscherschuetzenbund/
http://www.youtube.com/channel/UCWmiAgUBnNiloiGBey8cRhg

Name, Vorname des Vereinsmitgliedes (in Druckschrift):

Ort und Datum:

Unterschrift:
(Bei Minderjahrigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten)




