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AUFNAHMEANTRAG

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft bei der

Alt-Schutzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.

O als aktives Mitglied

Erwachsene (ab 18 Jahren) 50,00 €
Kinder u. Jugendliche (0-17 Jahre) 25,00 €
ermaBigter Beitrag (Schiler, Studenten, Auszubildende) 25,00 €
@) als Zweitmitglied 25,00 €

(*bitte Erstverein u. Passnr. angeben)
@) als Foérdermitglied 25,00 €

ab dem nachstmdglichen Zeitpunkt.

Die folgenden Angaben sind fur die Durchfihrung des Mitgliedschaftsverhaltnisses
erforderlich.
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Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und Ordnungen des Vereins in der jeweils
gulltigen Fassung an. Die aktuelle Fassung von 2022 habe ich zur Kenntnis genommen.

Die umseitig abgedruckten Informationspflichten geman Artikel 13 bis 14 DSGVO habe ich
gelesen und zur Kenntnis genommen.

Meine Einwilligung erfolgt freiwillig.

Diese Einwilligung kann ich jederzeit gegenlber dem

1. Schitzenmeister Johannes HuB3, Rautenham 10, 83413 Fridolfing
2. Schutzenmeister Mario Thomas, KeltenstraBe 2, 83413 Fridolfing
E-Mail: info@altschuetzen-fridolfing.de

far die Zukunft widerrufen.

Der Widerruf muss schriftlich erfolgen.
Eine Rlckerstattung bereits erbrachter Mitgliedsbeitrage ist ausgeschlossen.

Die RechtmaBigkeit der bis zum Widerruf auf Grund der Einwilligung erfolgten Verarbeitung
wird durch diesen nicht berthrt.

Da mit dem Widerruf die personenbezogenen Daten, in deren Verarbeitung ich mit dieser
Erklarung eingewilligt habe, nicht weiter genutzt werden durfen, kann ein Widerruf zur Folge
haben, dass meine Teilhabe am Vereinsleben um das eingeschrénkt wird, wozu diese Daten
genutzt wurden.

Die Datenschutzinformationen habe ich erhalten und zur Kenntnis genommen.

Ort, Datum Unterschrift / Unterschrift des Erziehungsberechtigten
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Informationspflichten nach Artikel 13 und 14 DSGVO

Nach Artikel 13 und 14 EU-DSGVO hat der Verantwortliche einer betroffenen Person, deren Daten er verarbeitet, die in den
Artikeln genannten Informationen bereit zu stellen.

1. Namen und Kontaktdaten der Verantwortlichen:

Alt-Schiitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V., Laufener StraBBe 4, 83413 Fridolfing
gesetzlich vertreten durch den Vorstand nach § 26 BGB:

1. Schitzenmeister Johannes HuB, Rautenham 10, 83413 Fridolfing

2. Schitzenmeister Mario Thomas, KeltenstraBe 2, 83413 Fridolfing

E-Mail: info@altschuetzen-fridolfing.de

2. Zwecke, fir die personenbezogenen Daten verarbeitet werden:

Die personenbezogenen Daten werden fur die Durchfiihrung des Mitgliedschaftsverhaltnisses verarbeitet (z.B. Einladung zu
Versammlungen, Beitragseinzug, Organisation des Sportbetriebes). Ferner werden personenbezogene Daten zur Teilnahme
am Wettkampfbetrieb des Rupertigau, des Bezirks Oberbayern, des Bayerischen Sportschitzenbundes (BSSB) an diesen
weitergeleitet. Darliber hinaus werden personenbezogene Daten im Zusammenhang mit sportlichen Ereignissen einschlieBlich
der Berichterstattung hierliber auf der Internetseite des Vereins, in Auftritten des Vereins in Sozialen Medien sowie auf Seiten
der Fachverbande verdffentlicht und an lokale, regionale und Uberregionale Printmedien Ubermittelt.

3. Rechtsgrundlagen, auf Grund derer die Verarbeitung erfolgt:

Die Verarbeitung der personenbezogenen Daten erfolgt in der Regel aufgrund der Erforderlichkeit zur Erfullung eines Vertrages
geman Artikel 6 Abs. 1 lit. b) DSGVO. Bei den Vertragsverhéltnissen handelt es sich in erster Linie um das
Mitgliedschaftsverhaltnis im Verein und um die Teilnahme am Spielbetrieb der Fachverbdnde. Werden personenbezogene
Daten erhoben, ohne dass die Verarbeitung zur Erfillung des Vertrages erforderlich ist, erfolgt die Verarbeitung aufgrund einer
Einwilligung nach Artikel 6 Abs. 1lit. a) i. V. m. Artikel 7 DSGVO. Die Verdffentlichung personenbezogener Daten im Internet
oder in lokalen, regionalen oder (iberregionalen Printmedien erfolgt zur Wahrung berechtigter Interessen des Vereins (vgl.
Artikel 6 Abs. 1 lit. f) DSGVO). Das berechtigte Interesse des Vereins besteht in der Information der Offentlichkeit durch
Berichtserstattung Uber die Aktivitaten des Vereins. In diesem Rahmen werden personenbezogene Daten einschlieBlich von
Bildern der Teilnehmer zum Beispiel im Rahmen der Berichterstattung tber sportliche Ereignisse des Vereins veroffentlicht.

4. Die Empfénger oder Kategorien von Empféangern der personenbezogenen Daten:

Personenbezogene Daten der Mitglieder, die am Wettkampfbetrieb der Alt-Schiitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V. und der
SG Ruperti-Sportschiitzen teilnehmen, werden zum Erwerb einer Lizenz, einer Wertungskarte, eines Spielerpasses oder
sonstiger Teilnahmeberechtigung an den jeweiligen Verband weitergegeben.

Die Daten der Bankverbindung der Mitglieder werden zum Zwecke des Beitragseinzugs an die VR Bank Oberbayern Siidost eG
weitergeleitet.

5. Die Dauer, fiir die die personenbezogenen Daten gespeichert werden oder, falls dies nicht méglich ist, die Kriterien
fir die Festlegung der Dauer:

Die personenbezogenen Daten werden fur die Dauer der Mitgliedschaft gespeichert. Mit Beendigung der Mitgliedschaft werden
die Datenkategorien gemaf den gesetzlichen Aufbewahrungsfristen vorgehalten und dann geldscht. In der Zeit zwischen
Beendigung der Mitgliedschaft und der Léschung wird die Verarbeitung dieser Daten eingeschrankt. Bestimmte
Datenkategorien werden zum Zweck der Vereinschronik im Vereinsarchiv gespeichert.

Hierbei handelt es sich um die Kategorien Vorname, Nachname, Zugehdrigkeit zu einer Mannschaft, besondere sportliche
Erfolge oder Ereignisse, an denen die betroffene Person mitgewirkt hat. Der Speicherung liegt ein berechtigtes Interesse des
Vereins an der zeitgeschichtlichen Dokumentation von sportlichen Ereignissen und Erfolgen und der jeweiligen
Zusammensetzung der Mannschaften zugrunde.

Alle Daten der tbrigen Kategorien (z.B. Bankdaten, Anschrift, Kontaktdaten) werden mit Beendigung der Mitgliedschaft
geldscht.

6. Der betroffenen Person stehen unter den in den Artikeln jeweils genannten Voraussetzungen die nachfolgenden

Rechte zu:
. das Recht auf Auskunft nach Artikel 15 DSGVO,

das Recht auf Berichtigung nach Artikel 16 DSGVO,

das Recht auf Léschung nach Artikel 17 DSGVO,

das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung nach Artikel 18 DSGVO,

das Recht auf DatenUbertragbarkeit nach Artikel 20 DSGVO,

das Widerspruchsrecht nach Artikel 21 DSGVO,

das Recht auf Beschwerde bei einer Aufsichtsbehérde nach Artikel 77 DSGVO

das Recht, eine erteilte Einwilligung jederzeit widerrufen zu kénnen, ohne dass die RechtméBigkeit der aufgrund

der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung hierdurch berihrt wird.

7. Die Quelle, aus der die personenbezogenen Daten stammen:

Die personenbezogenen Daten werden grundsétzlich im Rahmen des Erwerbs der Mitgliedschaft erhoben.
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SEPA-Lastschriftmandat (sepA Direct Debit Mandate)
fur SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

Alt-Schitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.
Laufener Str. 4

83413 Fridolfing

vertreten durch

1. Schitzenmeister Johannes Hul}
Rautenham 10, 83413 Fridolfing

Wiederkehrende Zahlungen/Recurrent Payments

Glaubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier)

DE5622700000660113

Mandatsreferenz

SEPA-Lastschriftmandat
Ich/Wir erméachtige(n)

Name des Zahlungsempféngers

Alt-Schitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

Name des Zahlungsempfangers

Alt-Schiitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/Wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber (Vorname, Name, StraBBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC! IBAN

Ort, Datum

Unterschrift(en)

1) Hinweis: Ab 01.02.2016 kann die Angabe des BIC bei Zahlungen innerhalb EU/EWR entfallen.

Ausfertigung fur den Zahlungsempféanger

VRBank 0006 02.2017
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SEPA-Lastschriftmandat (sepA Direct Debit Mandate)
fur SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)

Alt-Schitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.
Laufener Str. 4

83413 Fridolfing

vertreten durch

1. Schitzenmeister Johannes Hul}
Rautenham 10, 83413 Fridolfing

Wiederkehrende Zahlungen/Recurrent Payments

Glaubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier)

DE56272700000660113

Mandatsreferenz

SEPA-Lastschriftmandat
Ich/Wir erméachtige(n)

Name des Zahlungsempféngers

Alt-Schiitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

Name des Zahlungsempfangers

Alt-Schiitzengesellschaft Fridolfing 1854 e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/Wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber (Vorname, Name, StraBBe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC! IBAN

Ort, Datum

Unterschrift(en)

1) Hinweis: Ab 01.02.2016 kann die Angabe des BIC bei Zahlungen innerhalb EU/EWR entfallen.

Ausfertigung fur den Zahlungspflichtigen

VRBank 0006 02.2017



