Mitgliedsnummer:
Reit- und Fahrverein

Seligenportener Klosterreiter e.V.

Antrag auf Mitgliedschaft / Einzugserméchtigung

Ich / Wir: Geboren am
Familienname Vorname
Vorname Ehepartner Geboren am
Vorname Kind Geboren am
Vorname Kind Geboren am
PLZ Ort Strale
‘Tel. Nr. Festnetz | Tel. Nr.Mobil  [Email

Es besteht eine Stammmitgliedschaft in nebenstehenden Reit- und Fahrverein:

beantrage/n hiermit die Mitgliedschaft beim Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V.

Ort, Datum Beginn der Mitgliedschaft
""""""""" Unterschrift Mitglied/ Ehepartner " 'Unterschrift Erziehungsberechtigter
Bestétigung des Vorstands Dieses Mitglied wurde geworben von:
Jahresbeitrége

Erwachsene 66,00 €

Schiiler, Studenten, Jugendliche bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 33,00 €

Kinder bis zum vollendeten 13. Lebensjahr 20,00€

Familien einschlieBlich aller Kinder bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 132,00 €
Alleinerziehende einschlieflich aller Kinder bis zum vollendeten 18. Lebensjahr 66,00 €

Im Beitrag fur Familien/Alleinerziehende sind Kinder tiber 18 mit enthalten wenn sie Schiller oder Studenten sind.
Erteilung einer Einzugsermdchtigung und eines SEPA Basis Lastschriftmandats fiir wiederkehrende Lastschriften; Mandat fiir SEPA Basis

Lastschrift

Ich/wir erméchtige den RuFV Seligenportener Klosterreiter e.V. Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Laststchrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an die von dem Verein auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulfsen

Hinweis zum SEPA Lastschrifteinzug:

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten die mit dem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Die Lastschrift wird durch
unsere Glaubiger-Identifikationsnummer und die Mandatsreferenz (= Mitgliedsnummer) gekennzeichnet.

Meine Bank BLZ Konto Nr.
BIC Mandatsreferenznummer Mitgliedsnummer wird mit Aufnahmebestatigung mitgeteilt
e~ | [ [0 1 ° >t 1> 771 1 [ [ 1]
Kontoinhaber Name und Anschrift wie oben: [
Name:
Ort, Datum, Unterschrift Kontoinhaber Vorname
Bei Minderjahrigen: Dieses Lastschriftmandat gilt fur PLZ, Ort
Vorname , Name Strale

Den Inhalt der Vereinssatzung, die auf Wunsch ausgehandigt wird, erkenne ich an.

Der Beitrag ist fur das gesamte Halbjahr, in dem der Beitritt erfolgt, zu entrichten, in den folgenden Jahren ist er jeweils zum
Jahresanfang zu entrichten. Eine Kundigung ist schriftlich bis spatestens Ende September beim Kassier einzureichen. Im Falle des
Austritts erfolgt keine Ruickerstattung des bereits bezahlten Jahresbeitrags. Beitragsjahr ist das Kalenderjahr.

Bitte die Datenschutzerkl&rung auf der Rickseite dieses Antrags ebenfalls unterschreiben

Postanschrift: Seligenportener Klosterreiter e.V., Kindergartenstrale 4, 90602 Seligenporten

BLSV Nr.: V31402 VR Nr. 200499 Nirnberg FN Nr.: 8637327 Glaubiger ID:DE67Z2ZZ000 000 84511
Bankverbindung: Sparkasse Erlangen * Kto.-Nr.: 600 109 44 ¢ BLZ: 763 500 00 IBAN: DE24 7635 0000 0060 0109 44 BIC: BYLADEM1ERH
Schatzmeister: Michael Heuberger ¢ Kindergartenstral3e 4 + 90602 Seligenporten ¢ Tel.: 09180/2387

mailto:info@seligenportener-klosterreiter.de http://www.seligenportener-klosterreiter.de mailto:sm.heuberger@t-online.de
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DATENSCHUTZERKLARUNG

Ich willige ein, dass der Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V., als verantwortliche Stelle, die in der
Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse,
Telefonnummer und Bankverbindung ausschliefllich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der
Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und nutzt.

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 Fachverbénde bzw. des BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese
Datentbermittlungen sind notwendig zum Zweck der Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw.
Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von offentlichen Fordermitteln. Eine Datenubermittlung an Dritte,
auBerhalb der Fachverbande und des BLSV, findet nicht statt. Eine Datennutzung fur Werbezwecke findet ebenfalls nicht
statt.

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

Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft nach Art. 15 DSGVO bezuglich der zu seiner Person bei dem Verantwortlichen des
Reit- und Fahrvereins Seligenportener Klosterreiter e.V. gespeicherten Daten. Ferner hat jedes Mitglied das Recht, der
Speicherung der Daten, die nicht im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fiir bestimmte Zeitraume vorgehalten werden
mussen, 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 Loschung nach Art. 17 DSGVO, soweit nicht
rechtliche Regelungen entgegenstehen. AuRerdem hat jeder Teilnehmer das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung
nach Art. 18 DSGVO sowie das Recht auf Datenubertragbarkeit nach Art. 20 DSGVO. Beim Auskunftsrecht und beim
Léschungsrecht gelten die Beschrankungen aus §§ 34, 35 BDSG. Dariiber hinaus besteht ein Beschwerderecht bei einer
Datenschutzaufsichtsbehdrde (Art. 77 DSGVO in Verbindung mit § 19 BDSG).

Ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen.
Auf das Recht, jederzeit fur die Zukunft die Einwilligung widerrufen zu kénnen, bin ich hingewiesen worden.

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT
Ich willige ein, dass der Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V. 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.

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

Ich willige ein, dass der Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V. Bilder von sportbezogenen oder
geselischaftlichen Veranstaltungen werden auf der WebSite des Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen veroffentlicht
und an die Presse zum Zwecke der Verodffentlichung ohne spezielle Einwilligung weitergibt. Abbildungen von genannten
Einzelpersonen und identifizierbaren Gruppen hingegen bedurfen einer Einwilligung der abgebildeten Personen.

ORT DATUM
DATENSCHUTZERKLARUNG DURCH DIE SORGEBERECHTIGTEN
FUR: ( NAME, VORNAME DES MINDERJAHRIGEN):

Name in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

Datenschutzerklarung 09/2018

Ich willige ein, dass vom [Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V. als verantwortliche Stelle, die in der
Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten unseres Sohnes/ unserer Tochter, wie Namen, Vorname,
Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung, ausschliellich zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet
und nutzt.

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 Fachverbénde bzw. des BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese
Datentbermittlungen sind notwendig zum Zweck der Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw.
Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von offentlichen Fordermitteln. Eine Dateniibermittlung 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 missen.

Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft nach Art. 15 DSGVO bezuglich der zu seiner Person bei dem Verantwortlichen des
Reit- und Fahrvereins Seligenportener Klosterreiter e.V. gespeicherten Daten. Ferner hat jedes Mitglied das Recht, der
Speicherung der Daten, die nicht im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fiir bestimmte Zeitraume vorgehalten werden
mussen, 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 Loschung nach Art. 17 DSGVO, soweit nicht
rechtliche Regelungen entgegenstehen. AuRerdem hat jeder Teilnehmer das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung
nach Art. 18 DSGVO sowie das Recht auf Datenubertragbarkeit nach Art. 20 DSGVO. Beim Auskunftsrecht und beim
Léschungsrecht gelten die Beschrankungen aus §§ 34, 35 BDSG. Dariiber hinaus besteht ein Beschwerderecht bei einer
Datenschutzaufsichtsbehdrde (Art. 77 DSGVO in Verbindung mit § 19 BDSG ).

Ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis genommen.
Auf das Recht, jederzeit fur die Zukunft die Einwilligung widerrufen zu kénnen, bin ich hingewiesen worden.

ORT, DATUM Namen in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

der Sorgeberechtigten

Ich willige ein, dass der Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V. die E-Mail-Adresse unseres Sohnes/
unserer Tochter und, soweit erhoben, auch die angegebene 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.

ORT, DATUM Namen in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT

der Sorgeberechtigten

Ich willige ein, dass der Reit- und Fahrverein Seligenportener Klosterreiter e.V. Bilder von sportbezogenen oder
geselischaftlichen Veranstaltungen sowie Mannschafts- und Gruppenbilder, auf denen unser Sohnes/ unsere Tochtermit
abgebildet ist, auf der WebSite des Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen verdéffentlicht und an die Presse zum
Zwecke der Verodffentlichung ohne spezielle Einwilligung weitergibt. Abbildungen von genannten Einzelpersonen und
identifizierbaren Gruppen hingegen bedurfen einer Einwilligung der abgebildeten Personen.

ORT, DATUM Namen in Druckbuchstaben und UNTERSCHRIFT
der Sorgeberechtigten

(zusatzlich Minderjahrige/r ab Vollendung des 15. Lebensjahres)
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