TV Walfro-p 99

- Tischtennis in Waltrop -

Antrag auf Mitgliedschaft

Name Vorname

PLZ/W ohnort .............................................. Str ar5e/ H ausnummer ....................................
Gebu rtsdatum ............................................. Emt m tsdatum .............................................
Staatsangehor|gke|t ....................................... '.r.ellléf'o.r; ....................................................
E_'\-/lall_A-dre-88e """"""""""""""""""""""""" ’.v.l (.J.b.li ......................................................

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum TTV Waltrop 99 e.V. und erkenne die Vereinssatzung an. Die
Aufnahmegebihr betragt 3 Monatsbeitrage. Dieser Betrag wird mit dem anteiligen Jahresbeitrag
innerhalb von 4 Wochen nach Erteilung der Lastschriftermachtigung, die ich auf der Rickseite dieses
Antrages vergebe, eingezogen.

Datum/Unterschrift Antragsteller Datum/Bei Jugendlichen Unterschrift des gesetzliche Vertreters

Jahresbeitrage: Erwachsene 90 €, Jugendliche (ab 10 Jahren) 70 €,
Passive Mitglieder und Kinder (bis 9 Jahre) 50 €, Familien 170 €

Datenschutzerklarung

Wir weisen gemaR der europdischen DSGVO darauf hin, dass zum Zweck der Mitgliederverwaltung
und -betreuung folgende Daten der Mitglieder gespeichert, verarbeitet und genutzt werden:
Name, Adresse, Geschlecht, Geburtsdatum, Telefonnummer, E-Mail. Ich bin mit der Erhebung,
Verarbeitung und Nutzung dieser Daten durch den Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der
elektronischen Datenverarbeitung einverstanden. AuBerdem ist unser Verein verpflichtet,
folgende mitgliedsbezogene Daten an den WTTV zu (bermitteln: Name, Geburtsdatum,
Nationalitit, Geschlecht. Fiir den Fall einer Ubernahme einer Vereinsfunktion (Vorstandsposten,
Mannschaftsfiihrer, Spielergebniserfassung) miissen zusatzlich folgende Daten weitergegeben
werden: Adresse, E-Mail und Telefonnummer. Mit dieser Ubermittlung im Rahmen des
Vereinszwecks bin ich einverstanden. Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne dieses
Einverstidndnis nicht stattgegeben werden kann.

Waltrop, den

(Unterschrift des Mitglieds, bei Jugendlichen unter 18 Jahren muss die Unterschrift der
Erziehungsberechtigten vorliegen)

Durch meine Mitgliedschaft stimme ich zu, dass der TTV Waltrop 99 e.V. Bilder und Namen in Print-
und Telemedien sowie elektronischen Medien veroffentlicht, soweit dies den satzungsgemafien
Aufgaben und Zwecken des Vereins entspricht.

Waltrop, den

(Unterschrift des Mitglieds, bei Jugendlichen unter 18 Jahren muss die Unterschrift der
Erziehungsberechtigten vorliegen)

Mit meiner Abmeldung werden meine personenbezogenen Daten geldscht.

Kontakt: TTV Waltrop 99 e.V., Beethovenstr. 33a, 45731 Waltrop, Telefon: 02309/6493788, E-Mail:jenkor@live.de



Ermachtigung zum Einzug von Beitragen mittels Lastschrift

Hiermit erméachtige(n) ich/wir den TTV Waltrop 99 e.V. — widerruflich — die von mir/funs zu
entrichtenden Mitgliedsbeitrage in zwei Raten pro Jahr, im Januar und im Juli, zu Lasten
meines/unseres Girokontos

BIC: mittels Lastschrift einzuziehen.

Glaubiger-ID DE4822700001061255

Wenn mein Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist besteht seitens des konto-
fiuhrenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlésung und mir werden die
Ruckbuchungskosten in Rechnung gestellt.

Kontoinhaber:

Datum/Unterschrift

Kontakt: TTV Waltrop 99 e.V., Beethovenstr. 33a, 45731 Waltrop, Telefon: 02309/6493788, E-Mail:jenkor@live.de



