SITTENBRUNN

Aufnahmeantrag Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e.V.

Aufnahmeantrag

Ich beantrage hiermit flr mich / den Minderjahrigen (nichtzutreffendes streichen)

Vorname Nachname
Stralle PLZ, Ort
Geburtsdatum Telefonnummer

E-Mail-Adresse

die Mitgliedschaft beim Schitzenverein Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e.V.

Laut Vereinssatzung 8§ 4 erkenne ich diese einschlief3lich der festgesetzten Aufnahmegebuhr
von 100€ ab der Altersgruppe Schiitzenklasse an.

Bitte ankreuzen:

Mit erhdhtem Jahresbeitrag fiir ,scharfe Waffen
Ohne erhdhtem Jahresbeitrag fiir ,scharfe Waffen*
Datenschutz

Ich erklare mich damit einverstanden, dass vorstehende Daten, unter Beachtung der DS-
GVO und BDSG-neu, fur vereinsinterne Zwecke in einer EDV-gestitzten Mitglieder- und
Beitragsdatei gespeichert, Gbermittelt und geandert werden.

Im Rahmen des vorgeschriebenen Mitgliedermeldeverfahrens werden personenbezogene
Daten an den Bayerischen Sportschitzenbund e.V. Gbermittelt. Ohne dieses Einverstandnis
kann eine Mitgliedschaft nicht begriindet werden.

Ich bin damit einverstanden, dass Bild- und Tonaufnahmen, Textbeitrage tber mich/meine
Kinder auf der Homepage (www.schuetzenverein-finkenstein.de) und in Printmedien
verotffentlicht werden. Bild- und Tonaufnahmen, Texte verfolgen ausschlief3lich den Zweck,
den Verein und insbesondere unsere Schitzen mit ihren Aktivitaten in der Offentlichkeit
darzustellen. Wir weisen darauf hin, dass die Veroffentlichungen im Internet, bei einem
Widerspruch der Einwilligung, nicht vollstdndig geldscht werden kénnen.

Das Einverstandnis kann jederzeit beim 1. Schiitzenmeister schriftlich widerrufen werden.


http://www.schuetzenverein-finkenstein.de/

Aufnahmeantrag Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e.V.

Zusatzerklarung fur Zweitmitglieder

Alle Disziplinen, die beim Erstverein nicht ausgeubt werden kdnnen, mussen fur
den Schitzenverein Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e.V. im Schitzenausweis
eingetragen sein, soweit diese im Gau und Verein zugelassen sind. Mitglieder mit scharfen
Waffen sind verpflichtet ihre Aufsichten wahrnehmen.

Ich bin Erstmitglied bei:

Vereinsnummer Vereinsname
Mitgliedsnummer Gauname
Datum Unterschrift Antragssteller

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE962Z2700000710027

lhre Mandatsreferenz-Nr. (Mitgliedsnummer, wird vom Verein ausgefiillt)
IBAN BIC
Name des Kreditinstituts Kontoinhaber (in Druckbuchstaben)

Unterschrift des Kontoinhabers

Ich ermachtige den Schitzenverein Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e. V., Zahlungen von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die
vom Schitzenverein Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e. V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften 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. Der Einzug erfolgt jahrlich am 15. Januar oder dem
darauffolgenden Buchungstag.

Austritt aus dem Verein

Der Austritt ist nur zum Ende des Kalenderjahres méglich und muss bis zum 30.11. dem 1.
Schitzenmeister, unter Riickgabe des Schitzenausweises oder dementsprechenden
Verlustmeldung, schriftlich erklart werden.

Datum Unterschrift des Antragstellers



B\TTEN BRUNN

Aufnahmeantrag Finkenstein Bittenbrunn-Laisacker e.V.

Zustimmungserklarung des/der gesetzlichen Vertreter/s bei Minderjdhrigen

Hiermit erklare ich mich damit einverstanden, dass mein(e) Sohn/Tochter

(Name / Vorname)

im Rahmen der waffenrechtlichen Bestimmungen an allen Schief3veranstaltungen des
Vereins teilnehmen darf.

Ort, Datum, Unterschrift des gesetzlichen Vertreters



