Mitgliedsantrag ,, Pool “ - aktiv -

Der/ Die Unterzeichner/-in beantragt hiermit seine/ ihre Aufnahme in den Billardsportverein
Playhouse Fiirstenfeldbruck e.V. und erkennt durch seine/ ihre Unterschrift dessen Satzung an. EIVAIW-NG T TN 2o - FAVA
Die Bestimmungen des Datenschutzgesetzes werden beachtet. Ihre Daten werden nur fuir

Zwecke des Vereins verwendet und nicht an auflenstehende Dritte weiter gegeben.

NAME: VORNAME:
STRASSE: POSTLEITZAHL:
ORT: TELEFON / MOBIL:
E-MAIL: GEBURTSDATUM:
Monatsbeitrag (Zutreffendes bitte ankreuzen) Nationalitat
Erwachsene Azubi, Student, Schiiler, Bufdi, Rentner: Jugendliche bis 16 J.: | Flatrate (optional)
O (] O O
€ 20.- € 15.- € 8.- € 35.-
Neuanmeldung |:| | Anderung |:| erledigt vom Verein am : | Léschung |:| erledigt vom Verein am :
Ort, Datum Unterschrift
O Erteilung einer Einzugserméchtigung und eines SEPA-Basis-Lastschriftmandats fiir wiederkehrende Lastschriften
Zahlungsempfinger: BSV Playhouse FFB e.V
Glaubiger-ID-Nr.: Mandatsreferenz-Nr.*
DE90ZZ7,00000857672
Kontoinhaber:
0 Name, Anschrift wie oben
Name: Vorname:
PLZ: Strafie:
IBAN: BIC:

Name der Bank:

Einzugsermichtigung Ich/wir erméchtige(n) den BSV Playhouse FFB e.V widerruflich, die von mir/uns zu
entrichtenden Zahlungen bei Filligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem
Konto einzuziehen.

Mandat fiir Einzug von SEPA-Basis- Ich/wir erméchtige(n) den BSV Playhouse FFB €.V, Zahlungen von meinem/ unserem Konto
Lastschrift mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die
von dem BSV Playhouse FFB e.V auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich/wir kann/konnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit
meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Nur bei minderjdhrigen Mitgliedern:
Dieses Lastschriftmandat gilt fiir die Mitgliedschaft von

Vorname und Name

Vor dem ersten Einzug einer SEPA- Basis- Lastschrift wird mich/ uns der BSV Playhouse FFB e.V iiber

den Einzug in dieser Verfahrensart informieren.

* Die Mandatsreferenz-Nr. wird dem Kontoinhaber/ den Kontoinhaber(n) mit einer separaten Ankiindigung
iiber den erstmaligen Einzug des Lastschriftbetrages mitgeteilt.

Ort, Datum Unterschrift des/der Kontoinhaber(s)

(] BLSV [ ] BBV

Nur vom Verein auszufiillen
EINTRITTSDATUM: AUFGENOMMEN DURCH:

Ansprechpartner: Stefan Klein, mobile: 0172 7009969
AUSGEFULLTE AUFNAHMEANTRAGE SIND AUSSCHLIESSLICH BEI DER VORSTANDSSCHAFT ABZUGEBEN!
BSV Playhouse FFB e.V., Hasenheide 6, 82256 Fiirstenfeldbruck, E-Mail: info@bsv-playhouse.de, www.bsv-playhouse.de,




Professor Dr. Rolf Lauser / Datenschutzbeauftragter / BLSV
Dr.-Gerhard-Hanke-Weg 31, 85221 Dachau, Tel.: 08131/511750, Fax: 08131/511619, rolf@lauser-nhk.de

BSV Playhouse Filirstenfeldbruck e.V.

DATENSCHUTZERKLARUNG Stand: 20.04.2018

Ich willige ein, dass BSV Playhouse Fiirstenfeldbruck e.V., als verantwortliche Stelle, die in der
Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse,
E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung ausschlieBlich zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den
Verein verarbeitet und genutzt werden.

Eine Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbidnde und den Bayerischen
Landes-Sportverband e.V. (BLSV) findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fachverbande bzw.
des BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese Datenibermittlungen sind notwendig zum Zweck der
Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und zum
Zwecke der Einwerbung von offentlichen Férdermitteln. Eine Datenibermittlung an Dritte, auBerhalb
der Fachverbdande und des BLSV, findet nicht statt. Eine Datennutzung flir Werbezwecke findet ebenfalls
nicht statt.

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

Neben dem Recht auf Auskunft beziglich der zu seiner Person bei dem Verantwortlichen BSV
Playhouse Fiirstenfeldbruck e.V. gespeicherten Daten hat jedes Mitglied, im Rahmen der Vorgaben
der DSGVO, das Recht, der Speicherung der Daten, die nicht im Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fiir
bestimmte Zeitraume vorgehalten werden miissen, fir die Zukunft zu widersprechen. Ferner hat das
Mitglied, im Falle von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht.

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und
UNTERSCHRIFT

Ich willige ein, dass BSV Playhouse Fiirstenfeldbruck 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 Fachverbdnde noch an Dritte

vorgenommen.

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und
UNTERSCHRIFT

Ich willige ein, dass BSV Playhouse Fiirstenfeldbruck e.V. Bilder von sportbezogenen oder
gesellschaftlichen Veranstaltungen auf der WebSite des Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen
veroffentlicht und an die Presse zum Zwecke der Veroffentlichung ohne spezielle Einwilligung weitergibt.
Abbildungen von genannten Einzelpersonen oder Klein-Gruppen hingegen bedirfen einer Einwilligung
der Abgebildeten Personen.

ORT DATUM Name in Druckbuchstaben und
UNTERSCHRIFT



