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Gegriindet 1923

Beitrittserklirung

Ich erkldre hiermit meinen Beitritt zum Turn- und Sportverein Bad Wiessee e.V., gegr. 1923
(Vereinsnummer im Bayerischen Landes-Sportverband e.V.: 10110):

Herr/Frau Name

geb. am Telefon

PLZ/Ort Strafle

eMail

ab

Sparte: Turnen Tischtennis
FuB3ball Taekwon-Do

Der Mitgliedsbeitrag wird jahrlich durch Bankeinzug zum 01.03. erhoben und betrigt derzeit fiir

Erwachsene € 48,00 (ab 65 Jahre: € 36,00)
Kinder und Jugendliche € 36,00
Familienbeitrag € 89,00 (fiir 3 oder mehr Familienmitglieder)

Der Austritt aus dem Verein ist zum Ablauf eines jeden Kalenderjahres moglich. Er ist schriftlich
dem Vorstand mitzuteilen.

Ich willige ein, dass der Verein TSV Bad Wiessee e.V., als verantwortliche Stelle, die in der Beitrittserklarung
erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefon-
nummer und Bankverbindung ausschlieRlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der
Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und genutzt werden. Jedes Mitglied hat im
Rahmen der Vorgaben der EU-Datenschutzgrundverordnung das Recht auf Auskunft Uber die personenbezogenen
Daten, die zu seiner Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Aulerdem hat das Mitglied, im Falle
von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht sowie ein Loschrecht.

Eine Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbande (z.B. Bayerischer FuRball-Verband
BFV) und den Bayerischen Landessportverband (BLSV) findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fach-
verbande bzw. des BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese Datenlibermittlungen sind notwendig zum Zwecke der
Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von 6&ffentlichen Forder-
mitteln. Eine Datenibermittlung an Dritte, auferhalb der Fachverbande und des BLSV, findet nicht statt. Eine
Datennutzung flir Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bad Wiessee, den

(Unterschrift des Mitglieds, bzw. gesetzliche Vertreter)



TSV Bad Wiessee e.V., Hagngasse 49, 83707 Bad Wiessee
Gléaubiger-Identifikationsnummer: DEO9TSV00000338919
Mandatsreferenz: = Mitgliedsnummer *

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT (Wiederkehrende Leistung)

Ich erméchtige den TSV Bad Wiessee e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem TSV Bad Wiessee 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.

Mandat gilt fiir den jdhrlichen Mitgliedsbeitrag zum 01.03.

Vorname und Name (Kontoinhaber/Zahlungspflichtiger)

StraBBe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut (Name und BIC)

DE

IBAN

Datum und Ort

Unterschrift des/der Kontoinhaber

* Die Mandatsreferenz-Nr./Mitgliedsnummer erhalten Sie mit dem erstmaligen Einzug mitgeteilt oder
unter info@tsv-badwiessee.de
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