SV Grun-Weily Wittenberg-Piesteritz e.V.

Abteilung Schwimmen

Geschéftsstelle

Strale, Ort:
Am Hafen 1, 06886 Lutherstadt Wittenberg

Telefon:

03491/610736

E-Mail:

B e |tr|ttse rkl a ru n g gruenweiss.wittenberg@gmx.de

Bankverbindung:

Sparkasse Wittenberg

IBAN:
DES52 8055 0101 0000 0040 57

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den o.g. Verein BIC:
Abteilung Schwimmen NOLADE21WBL

Abteilungsleitung Schwimmen
Sophie Winkler
info@wittenbergerschwimmverein.de

Name Vorname Geschlecht Geburtsdatum

Postleitzahl Ort StraRe

Telefonnummer E-Mailadresse

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und Vereinsordnung an (einsehbar unter
www.gruenweiss-piesteritz.de). Die Aufsichtspflicht der Trainer beginnt und endet mit der jeweils
vorgegebenen Trainingszeit der Gruppe, in welcher das Kind trainiert. Vor und nach der Trainingszeit
liegt die Aufsichtspflicht bei den Eltern. Wir bestatigen mit unserer Unterschrift, dass uns die Regeln zur
Aufsichtspflicht bekannt sind und kennen diese an.

Weiterhin erklare mich einverstanden, dass Bildmaterial von Wettkdmpfen, Trainingslagern und ahnliche
Veranstaltungen auf der Internet-, Facebook- und Instagramseite der Abteilung, sowie in
Zeitungsberichten, beim Landesschwimmverband Sachsen-Anhalt und im Schaukasten der Abteilung
in der Schwimmhalle eingestellt und verdffentlicht werden dirfen. Weiterhin nehme ich zur Kenntnis,
dass meine Daten im Rahmen der Zweckbestimmung der Mitgliedschaft in automatischen Dateien
erfasst werden. Zu dem versichere ich, dass Anderungen der o. g. Daten der Geschéftsstelle und der
Abteilung des Vereins mitzuteilen und Ubernehme gleichwohl die Verantwortung fiir den Nachweis

der Sportgesundheit zur Teilnahme am Trainings- und Wettkampfbetrieb und werde dies jahrlich
tiberpriifen lassen.

Nach der Bestatigung durch den Vorstand unseres Vereines wird die Mitgliedschaft rechtswirksam. Der
Austritt aus dem Verein ist nur zum Ende eines Quartals mit einer Kiindigungsfrist von 1 Monat méglich.
Die Austrittserklarung ist schriftlich der Abteilung bzw. der Geschéaftsstelle des Vereins einzureichen;
hierbei gilt der Poststempel bzw. der Tag der Abgabe.

Ort, Datum Ort, Datum

Erziehungsberechtigter Antragssteller

Bestéatigung durch die Abteilung:

Datum Abteilungsleitung

Hinweis: Auf Seite 2 sind Angaben zur Zahlungsweise des Beitrages erforderlich.


http://www.gruenweiss-piesteritz.de/
mailto:gruenweiss.wittenberg@gmx.de

Name, Vorname des Sportlers Geburtsdatum zukunftige/aktuelle Trainingsgruppe

Mitgliedsbeitrage

Die Hohe der Beitrage ist abteilungsabhangig! Die Beitrdge der Abteilung Schwimmen sind wie
folgt gestaffelt:

halbjahrlich jahrlich
Kinder/Jugendliche 65,00 € 130,00 €
FamilienermaBigung 25,00 € 50,00 €

(ab 3. Kind in der Abteilung Schwimmen)
Masters 80,00 € 160,00 €

(ab dem 20. Lebensjahr)

Die Beitragszahlung ist ausschlieRlich mit dem SEPA-Lastschriftverfahren méglich. Sie konnen
zwischen einer halbjahrlichen und jahrlichen Abbuchung wahlen:

Abbuchung im Halbjahr Abbuchung im Jahr
Der Einzug erfolgt zum 15. April und zum 15. Der Einzug erfolgt zum 15. April
Oktober

Hinweis: Abweichend von den o. g. Terminen erfolgt die erstmalige Abbuchung bei Neuvertragen entsprechend dem Beginn der
Mitgliedschaft.

Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats

Name des Zahlungsempfangers: SV Grin-Weill Wittenberg-Piesteritz e.V.
Anschrift des Zahlungsempfangers:  Am Hafen 1, 06886 Lutherstadt Wittenberg
Glaubiger-Identifikationsnummer:

Mandatsreferenz:

Einzugsermachtigung

Hiermit ermachtige ich den SV Grin-Weil} Wittenberg-Piesteritz e.V. widerruflich, die von mir zu
entrichtenden Zahlungen bei Falligkeit zu Lasten meinem Konto durch Lastschrift einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermachtige ich den SV Grin-Weill Wittenberg-Piesteritz e.V. Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem SV Grin-Weil3
Wittenberg-Piesteritz e.V. auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

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.

Vor- und Nachname (Kontoinhaber)

Straf’e und Hausnummer
Postleitzahl und Ort
Name Kreditinstitut

IBAN

BIC

E-Mailadresse fiir Vorankiindigungen

Datum/Ort Unterschrift

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird der Zahlungsempfanger Sie Gber den Einzug in
dieser Verfahrensart informieren und lhnen lhre Mandatsreferenz mitteilen.



Name, Vorname des Sportlers Geburtsdatum zukunftige/aktuelle Trainingsgruppe

SV Grun-Weil} Wittenberg-Piesteritz e.V.
Am Hafen 1
06886 Lutherstadt Wittenberg

Einwilligungsvereinbarung fiir die Verarbeitung von Mitgliederdaten im Sinne der Vereinsarbeit

Der Vorstand und die jeweilige Abteilungsleitung des SV Griin-Weill Wittenberg-Piesteritz e. V.
weisen hiermit darauf hin, dass ausreichende technische Malnahmen zur Gewahrleistung des
Datenschutzes getroffen wurden, dabei werden nur relevante Daten verarbeitet, die fur eine
reibungslose Vereinsarbeit nétig sind. Dennoch kann bei einer Verarbeitung von personenbezogenen
Daten ein umfassender Datenschutz nicht garantiert werden. Daher nimmt das Vereinsmitglied die
Risiken fir eine eventuelle Personlichkeitsrechtsverletzung zur Kenntnis. Das Vereinsmitglied trifft die
Entscheidung zur Verarbeitung seiner Daten freiwillig und kann seine Einwilligung gegeniber dem
Vorstand und der jeweiligen Abteilungsleitung des SV Griin-Weill Wittenberg-Piesteritz e. V. jederzeit
widerrufen. Wir weisen darauf hin, dass bei Widerruf von Daten, die fir eine Vereinsmitgliedschaft
unbedingt erforderlich sind, zwangslaufig ein Vereinsausschluss erfolgt. Die Angaben sind im
Folgenden mit einem Sternchen versehen.

Erklédrung
Ich bestatige, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und willige ein, dass der Vorstand

und die jeweilige Abteilungsleitung des SV Griin-Weil} Wittenberg-Piesteritz e. V. folgende Daten
online im Sinne der Vereinsarbeit verarbeitet:

Allgemeine Daten des Sportlers

Name*:

Vorname*:

Geburtsdatum™: Geburtsort*:

Anschrift*:

Telefonnummern:

E-Mail-Adresse:

Des Weiteren kdnnen abteilungsinterne Daten benétigt werden. Uber diese wird, wenn vorhanden, in
einer abteilungsspezifischen Anlage informiert.

Ort und Datum:

Unterschrift Sportler/
Erziehungsberechtigter




