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Aufnahmeantrag
Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
PLZ: Wohnort:
Stral3e/Nr.: Telefon:
e-Mail: mobil:

Woher haben sie von unserem Verein erfahren?

Abteilung: QO Bogensport Q) Tischtennis QO Turnen
Turnriege:

Eintrittsdatum:

Zahlungsweise: O vierteljahrlich QO halbjahrlich O jahrlich
Aufnahmegeblihr: Monatsbeitrag:
Datenschutzerkldrung

Der Unterzeichner bestatigt, zur Kenntnis genommen zu haben, dass der Verein personenbezogene Daten
speichert und fiir vereinsinterne und verbandsinterne Zwecke bearbeitet und weitergibt.

Der Unterzeichner nimmt zur Kenntnis, dass er jederzeit seine Einwilligung zur Speicherung dieser Daten
insoweit zurlickziehen kann, als sie nicht fiir die Vereinsverwaltung unumganglich sind.

Ort, Datum Antragsteller Gesetzlicher Vertreter

Einzugsermdichtigung
Hiermit ermachtige ich sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Beitragszahlungen und einmalig die zu
zahlende Aufnahmegebiihr bei Falligkeit von meinem nachstehend aufgefiihrten Girokonto durch
Lastschrift einzuziehen:

Konto-Nr.: BLZ:

Kreditinstitut: Kontoinhaber:

Wenn mein Konto nicht die erfoderliche Deckung aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden
Kreditinstituts (s. 0.) keine Verpflichtung zur Einlosung. Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht
vorgenommen.

Ort, Datum Kontoinhaber
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