SV Klarenthal Jugend e.V.
Postfach 30 01 24

\ 66053 Saarbriicken
SPORTVEREIN KLARENTHAL -
Vereinsregister VR 5549

Vorsitzender
Markus Marquedant

Betriebsstitte

Schulweg 9

66127 Saarbriicken
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HIERMIT ERKLARE ICH MEINEN BEITRITT ZUM SV KLARENTHAL JUGEND EV. AB ..........cooeeeerrveneeee www.svklarenthal.de
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Vor- / ggf. abweichender Zuname weiterer Familienmitglieder: Normal 15€

20 THE e Geb.Datum: .....ccceeveeieeenrnne [JEinzelmitgliedschaft Erw. /Quartal
SR SRR R R Geb.Datum:: i Normal 18€
L T Geb.Datum: ........ccceevvviveeennn,

Hiermit willige ich ein, dass die von mir gemachten Angaben vom SV Klarenthal Jugend e.V. fiir
die Zwecke der Mitgliederverwaltung und Gebiihrenerhebung erfasst, verarbeitet und genutzt
werden durfen. Diese Einwilligung kann ich jederzeit widerrufen. Der SV Klarenthal Jugend e.V.
darf meine Daten nicht an Dritte weitergeben. Die Vereinssatzung ist fir die Mitgliedschaft
verbindlich.

Normal 27€

[ MitgliedschaftPLUS* / Quartal

Datum und Unterschrift (bei Kindem und ] ugendlichen Unterschrift des gesetzlichen Vertreters) | *MitgliedschaftPlus ist ein frei wahlbarer Betrag der
| jedoch héher sein muss als der Familienbeitrag.

[JF amilienmitgliedschaft /Quartal |

| Die Datenschutzerklarung auf der RUckseite muss ebenfalls
unbedingt unterschriftlich anerkannt werden.

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Zahlungsempfanger: SV Klarenthal Jugend e.V. Die Mandatsreferenz-Nummer wird dem Kontoinhaber gesondert mitgeteilt.

Ich ermichtige den SV Klarenthal Jugend eV. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die vom SV Klarenthal Jugend e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

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. Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlungen

Vor-/NachnameKontoinhaber

StraBe/Hausnummer

PLZ/ORT

IBAN

BIg I ) I

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers
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DATENSCHUTZERKLARUNGEN ZUR BEITRITTSERKLARUNG

Ich willige ein, dass der SV Klarenthal Jugend e.V. als verantwortliche Stelle, die in der Beitrittserklarung erhobenen
personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung
ausschlieBlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den
Verein verarbeitet und genutzt werden. Eine Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbénde und den
Saarlandischen Fussballverband ( SFV ) findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fachverbande bzw. des SFV festgelegten
Zwecke statt. Diese Dateniibermittlungen sind notwendig zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und
zum Zwecke der Einwerbung von o6ffentlichen Férdermitteln.Eine Datenlbermittlung an Dritte, auferhalb der Fachverbande und des
SFV, findet nicht statt. Eine Datennutzung fir Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldoscht, soweit sie nicht entsprechend der
steuerrechtlichen  Vorgaben aufbewahrt werden missen.Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben des
Bundesdatenschutzgesetzes das Recht auf Auskunft (ber die personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei der
verantwortlichen Stelle gespeichert sind. AuBerdem hat das Mitglied, im Falle von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht.

Ich willige ein, dass der SV Klarenthal Jugend e.V. meine E-Mail-Adresse und , soweit erhoben, auch meine Telefonnummer zum
Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine Ubermittiung von E-Mail-Adresse und Telefonnummer wird weder an den SFV oder die
Fachverbande noch an Dritte vorgenommen.

Einwilligung Uber die Veroffentlichung von Fotos unter www.svklarenthal.de (Homepage des Vereins) , auf der
Facebook Seite facebook.com/svkjugend , bei FuPa , Fussball.de und Foto Aushang im Clubheim.

Ich willige ein, dass Foto- und Filmaufnahmen von mir / meinem Sohn / meiner Tochter

(Name/n der Person/en),

die im Rahmen von Wettbewerben und sonstigen Veranstaltungen des Vereins gemacht werden, durch den SV Klarenthal Jugend e.V.
veroffentlicht werden dirfen. Mir ist bekannt, dass im Internet veréffentlichte Fotos weltweit abrufbar sind und eine Weiterverwendung
dieser Fotos durch Dritte nicht generell ausgeschlossen werden kann.

Meine Einwilligung gilt zeitlich unbegrenzt, kann jedoch jederzeit wiederrufen werden, mit der Folge, dass vorgenommene
Veroffentlichungen auf der Homepage des Vereins unverziglich geléscht werden und kunftig Verdffentlichungen unterbleiben.

(Ort, Datum Unterschrift)
Bei minderjahrigen Antragstellern ist die Unterschrift der gesetzlichen Vertreter (Eltern, Vormund) erforderlich.



