PULHEIMER SPORT-CLUE

AUFNAHMEANTRAG » [ =y

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Pulheimer Sport-Club 1924/57 e.V.
Ich méchte als [] aktives / [] inaktives Mitglied folgender/n Abteilung/en beitreten:

[] Badminton [] Baseball [] Behindertensport Eintrittsdatum
[] Budo [] Fechten L] FuRball | | | | | 2 0 | | ‘
[] Handball [ ] Hockey [] Leichtathletik & Fitness | Freigabe Abteilung/en:
[] Radrennsport (] Radtouristik [ Inline-Skaterhockey (wird vom Verein ausgefil)
[] Schach [ ] Schwimmen [ ] Tanzen
L] Tennis [] Tischtennis L] Volleyball
[] Wandern & Touristik [] Fordermitglied
Name
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PLZ Ort
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Festnetz Mobil
IR O T e Y ) v v O I O
| L[] |

Anerkennung der Regularien des Vereins

Mit der Aufnahme in den Verein erhalte ich Kenntnis und erkenne ausdricklich die Satzung und die Ordnungen des Vereins sowie
die jeweils gliltigen Beitragssatze an. Ich habe Kenntnis davon, dass die Abteilungen des Vereins jeweils einen Abteilungs-
beitrag sowie teilweise sonstige Leistungen und Pflichten erheben.

Die angegebene E-Mailadresse kann zur Kommunikation zwischen dem PSC und mir genutzt werden.

X

SEPA-BASISLASTSCHRIFTMANDAT

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des gesetzlichen Vertreters)

Pulheimer Sport-Club e.V. , Glaubiger-ID PSC: | DE 60 PSC 00000271459
Zur Offenen Tur 11, 50259 Pulheim

Ich ermachtige den Zahlungsempfanger Pulheimer Sport-Club e.V. Mandatsreferenznr.:

Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich )
weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger 1. Einzug am:

Pulheimer Sport-Club e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften (wird vom Verein ausgefullt)
einzuldsen.

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.

Kontoinhaber
Name, Vorname
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Zahlungsart:
] wiederkehrende Zahlung / [] einmalige Zahlung (zutreffendes bitte ankreuzen).
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Beitragshaftung flur minderjahrige Mitglieder
Ich, als gesetzlicher Vertreter, genehmige hiermit den Beitritt fir mein Kind und Gibernehme die personliche Haftung fiir die
Beitragspflichten meines Kindes gegeniiber dem Verein.

K

Ort, Datum Unterschrift

Informationen zu den Beitrdgen und den Falligkeitsterminen finden Sie auf der PSC-Homepage unter:
http://www.sc-pulheim.de/mitgliedWerden.php

Einwilligungserklarung fur die Veroffentlichung von Mitgliederdaten im Internet / in Printmedien

Fur den Pulheimer Sport-Club e.V. bestehen im Internet unter der Internet-Adresse www.sc-pulheim.de sowie unter den dartber
erreichbaren Internetseiten der Abteilungen eigene Homepages. Im Interesse der Darstellung der Vereinsziele/Vereinszwecke und
einer damit verbundenen Offentlichkeitsarbeit mit dem Ziel, neue Interessenten und Mitglieder zu gewinnen sowie Vereins-
mitglieder aktuell zu informieren, kénnen hier Daten/Informationen im Einvernehmen mit dem Einwilligenden eingestellt werden.

Es wird darauf hingewiesen, dass ausreichende technische Malinahmen zur Gewahrleistung des Datenschutzes getroffen wurden.
Dennoch kann bei einer Verdéffentlichung von personenbezogenen Mitgliederdaten im Internet ein umfassender Datenschutz nicht
garantiert werden.

Der/die Unterzeichner/in ist Uber die Risiken flr eine eventuelle Persdnlichkeitsrechtsverletzung hiermit informiert und erklart, dass
die personenbezogenen Daten auch in Staaten mdglicherweise abrufbar sind, die keine der Bundesrepublik Deutschland
vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen, die Vertraulichkeit, die Integritat (Unverletzlichkeit), die Authentizitat (Echtheit)
und die Verfiigbarkeit der personenbezogenen Daten nicht garantiert ist.

Das Vereinsmitglied trifft die Entscheidung zur Veréffentlichung seiner Daten im Internet freiwillig und kann seine Einwilligung
jederzeit gegeniiber dem Prasidium schriftlich ohne Angabe von Griinden widerrufen.

»Ich bestétige, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und willige ein, dass der Pulheimer Sport-Club e.V. folgende
Daten zu meiner Person: Vorname, Zuname, Sonstige Daten (z. B. Leistungsergebnisse, Lizenzen, Mannschaftsgruppe), Fotos
Uiber die Vereinshomepage bzw. die Internetseiten der Abteilungen sowie in der Presse und in der Vereinszeitung veroffentlichen
kann:

[ ja, ich willige ein / [] nein. (zutreffendes bitte ankreuzen)."

K

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des gesetzlichen Vertreters)

Datenschutzrechtliche Belehrung

Der Verein weist darauf hin, dass die angegebenen Daten zur Erfullung des Vereinszwecks gemaf des Bundesdatenschutz-
gesetzes (BDSG) erhoben, gespeichert und bearbeitet werden. Sofern notwendig werden die Daten (ohne Kontoverbindung) an
den entsprechenden Verband weitergeleitet. Sie haben jederzeit die Moglichkeit, Auskunft tber diese Daten zu erhalten.

Ich nehme an folgender Trainingsgruppe teil:

Gruppe / Mannschaft Trainer/in / Ubungsleiter/in
GESCHAFTSSTELLE: OFFNUNGSZEITEN:
ZUR OFFENEN TUR 11 TEL.: 02238/7127 Mi.: 10.00-12.00 UHR

50259 PULHEIM MAIL: VERWALTUNG@SC-PULHEIM.DE Di1. +Do0.:17.00—19.00 UHR


http://www.sc-pulheim.de/mitgliedWerden.php
http://www.sc-pulheim.de/
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