Zwickauer FuRballgeschichten e.V. Glaubiger-ldentifikationsnummer:
Paul-Fleming-Str. 13 DE20Z2ZZ00002388719
08066 Zwickau

Zwickauer FuBballgeschichten e.V. - Mitgliedsantrag

Name: Vorname: ...

A IS SO, e e e e e

Geb. Datum: ... Tel. Nr: e

BV ails et naeas
Mitglied (Beitrag monatl. 2 €) forderndes Mitglied (Beitrag monatl.  €)

Datenschutzbelehrung

Wir weisen gemaB § 33 Bundesdatenschutzgesetz darauf hin, dass zum Zweck der Mitgliederverwaltung und
-betreuung die vorbenannten Daten des jeweiligen Mitgliedes in automatisierten Dateien gespeichert, verarbeitet und
genutzt werden.

Datenschutzerklarung:

1. Ich bin mit der Erhebung, Verarbeitung (Speicherung, Verdnderung und Ubermittiung) und Nutzung folgender
personenbezogener Daten durch den Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der elektronischen Datenverarbeitung
einverstanden: Name, Anschrift, Geburtsdatum, Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Bankdaten). Eine anderweitige
Datenverwendung (z.B. Datenverkauf) ist nicht statthaft.

2. Durch die Mitgliedschaft stimme ich auBerdem der Verdffentlichung von Bildern und Namen in Print- und Telemedien sowie
elektronischen Medien zu, soweit dies den satzungsgemafRen Aufgaben und Zwecken des Vereins entspricht.

3. Die von mir im Rahmen dieser Datenschutzerklarung abgegebene Einwilligung kann jederzeit widerrufen werden.

4. Die Einwilligung umfasst auch die Kommunikation zwischen mir und dem Zwickauer FuRballgeschichten e.V. bzw. den
verantwortlichen Mitarbeitern per unverschlusselter Email. Auch diese Einwilligung ist jederzeit widerrufbar.

5. Ich bin dariiber aufgeklart worden, dass ich im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes das
Recht auf

* Auskunft Uber die zu meiner Person gespeicherten Daten, deren Empfangern sowie den Zweck der Speicherung,

* Berichtigung meiner Daten im Falle der Unrichtigkeit,

+ Léschung oder Sperrung meiner Daten habe.

Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne dieses Einverstéandnis nicht stattgegeben werden kann.

- Datum - - Unterschrift (bei Minderjahrigen Erziehungsberechtigte/r) —

SEPA-Lastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen

Hiermit erméchtige ich den Zwickauer Ful3ballgeschichten e.V. bis auf Widerruf zum jeweiligen
Félligkeitstermin, dem 01.04., meine félligen Mitgliedsbeitrdge von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen.  Zugleich weise ich meinen unten genannten Zahlungsdienstleister an, die vom
Zwickauer Ful3ballgeschichten e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldésen.

Kontoinhaber:

AN Lo e b b e |

I N N

Das o0.g. Konto weist immer das erforderliche Guthaben auf. Riuckbuchungen und Lastschriften
aufgrund fehlender Kontodeckung gehen zu meinen Lasten. Ich kann dieses SEPA-Lastschriftmandat
jederzeit schriftlich widerrufen.

BIC:

- Ort und Datum -

- Unterschrift Mitglied (bei Minderjahrigen Erziehungsberechtigte/r) -

- Unterschrift Kontoinhaber (bei Minderjahrigen Erziehungsberechtigte/r) -
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