gegr. 1892

AUfn a h m ea nt rag - Bitte vollstandig und lesbar ausftllen

Hiermit beantrage ich/wir die Mitgliedschaft bei den Sportfreunden 1892 Dettingen-Teck e.V. Mit meiner/
unserer Unterschrift erkenne ich/wir die Satzung, Beitragsordnung und Datenschutzinformation der
Sportfreunde 1892 Dettingen-Teck e.V. in der jeweils glltigen Fassung an. Diese sowie die Mitgliedsbeitra-
ge sind auf unserer Homepage www.sfdettingen.de einsehbar.

Personliche Daten

\orname Name Geburtsdatum mannlich
weiblich

Strale Telefon-Nr.

PLZ Ort E-Mail-Adresse

Minderjahrig? Daten der Erziehungsberechtigten.

\Vorname-+Name Vater \orname-+Name Mutter

Eintritt in den Hauptverein und folgende Abteilungen / Angebote / Kurse:

Abteilungen
Badminton FuRball Karate Schwimmen
Frauen Fit-Mix Jedermannturnen SRi Tanzsport/ARrobatik

Hauptverein-Angebote
Eltern-Kind-Turnen \orschulturnen Schulkinderturnen Kindertanzen

Hauptverein-Kurse
Body-ARtiv Kick Fit Ruckenfit Qigong
Fit for Fun Pilates Sonstiges

Die Mitgliedschaft gilt ab dem Datum des Eingangs der Beitrittserkldrung beim Verein, Datum
wenn der Beitritt nicht innerhalb von drei Monaten vom Vorstand abgelehnt wird.

Mit der Erhebung, Verbreitung und Nutzung sowie Veroffentlichung von Bildern und
Namen, meiner personenbezogenen Daten fur Vereinszwecke, bin ich einverstanden.
Ich habe jederzeit die Mdéglichkeit, vom Verein Auskunft Uber meine Daten zu erhal-
ten und deren Streichung zu veranlassen. Die beiliegende Information zum Daten-
schutz nach Artikel 13 und 14 DSGVO habe ich erhalten und zur Kentnis genommen.
Die Beitrdge sind grundsatzlich im SEPA-Lastschriftverfahren zu entrichten.

Bei Minderjahrigen: Als gesetzlicher Vertreter verpflichte/n ich/wir mich/uns zur
Zahlung der Beitrage.

Kindigung: Die Kindigung der Mitgliedschaft ist nur zum Jahresende moglich. Sie
muss schriftlich bis Spatestens 31.12. bei der SFD-Geschéftsstelleeingehen. Die Ab-
meldung beim Ubungsleiter gentgt nicht.

Unterschrift Antragsteller (bei minderjahr. Erziehungsberechtigter)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandates

Ich/Wir ermachtige/n die Sportfreunde 1892 Dettingen unter Teck e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise/n ich/wir meine/unsere Bank an, die vom Verein auf mein/unser Kontogezogenen Lastschriften einzuldsen. Ich kann/Wir kdnnen
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit mei-
ner/unserer Bank vereinbarten Bedingungen. Die Einlésung der Betrage erfolgt gegen Ende des ersten Quartals.

[BAN

Name + Anschrift falls abweichend Datum

Unterschrift Antragsteller (bei minderjahr. Erziehungsberechtigter)
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