Beitrittserklarung wigicdsnr.

(Bitte in Druckbuchstaben ausfullen!) (Wird von Geschéftsfuhrung ausgeftillt)
Preise
Jahresbeitrag Euro
Kinder (bis 17 Jahre, sowie Studenten, Azubis und Schiiler) 40,00
Erwachsene (ab 18 Jahre) 45,00
Familienbeitrag 90,00 Ortsgruppe Halle Westf. e.V.
Bezirk Kreis Giitersloh
Landesverband Westfalen
Personendaten
Geschéftsfiihrung
Name Vorname Brandheide 53
33790 Halle Westf.
Geschlecht: |E| mannlich |:| weiblich Geburtsdatum (TT.MM.J}J)) +49 (0) 5201 667 656
gf@halle-we.dlIrg.de
StralRe, Hausnummer www.halle-we.dIrg.de
PLZ Wohnort AG Giitersloh VR12555
Steuernr.: 351/5914/1329
Telefon Mobil
E-Mail Weitere Beitritte
Ich erklare hiermit meinen Beitritt zur Name Geb.-Datum

DLRG Ortsgruppe Halle/Westf. e.V.

Die Aufgaben und Rechte regelt die
Satzung. Sie kann im Internet eingesehen
werden oder wird auf Anfrage
ausgehandigt.

Anderungen meiner Daten und der Bankverbindung teile ich der Geschaftsfiihrung der
DLRG Ortsgruppe Halle/Westf. e.V. unverziglich schriftlich mit.

Ort, Datum Unterschrift (neues Mitglied/Erziehungsberechte/r)

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE95ZZZ00001026556

Ich ermachtige den Verein DLRG Ortsgruppe Halle Westf. e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Verein DLRG

Ortsgruppe Halle Westf. e.V. von meinem Konto eingezogenen Lastschriften einzuldsen. Der Einzug er-
folgt fiir Bestandsmitglieder am 10. Banktag im Februar. Bei spaterem Beitritt am 10. Banktag im Oktober.
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. Die Mandatsreferenznummer wird separat mitgeteilt.

Name, Vorname des/der Kontoinhaber/in

Stral3e, Hausnummer

PLZ, Wohnort

Kreditinstitut (Name) BIC

IBAN

KONTOVERBINDUNG
Kreissparkasse Halle Westf.
IBAN

Die Mitgliedschaft dauert bis zum 31.12. des Jahres und wird automatisch um ein Jahr verlangert, wenn DE69 4805 1580 0000 0269 97
nicht bis zum 30.11. eine schriftliche Kiindigung bei der Geschaftsstelle eingegangen ist. BIC
WELADED1HAW

Datum, Unterschrift des/der Kontoinhaber/in

Bitte RUckseite beachten!



Datenschutzrechtliche
Einwilligungserkldarung

Ich, ,

Vorname, Nachname, Anschrift

willige ein, dass die
DLRG Ortsgruppe Halle/Westfalen e.V. / der DLRG Bezirk Kreis Giitersloh

die personenbezogenen Daten, Name, Vorname, Geburtsdatum, Telefonnummer,
Adresse (sowie Mailadresse) und die Kontodaten (ausschlie3lich zum Zweck der
Lastschrift der Mitgliedsbeitrage) von mir oder meinem Kind im Sinne von Art. 6
EU-Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) speichern und verarbeiten darf.

Zusatzlich erteile ich die Freigabe zur Verarbeitung von
(Zutreffendes bitte ankreuzen)

[ Eigenen und fremden Fotografien

[0 wettkampflisten und Wettkampfergebnissen

zum Zweck der Verwaltung der Mitgliedschaft, Durchfihrung von Wettkampfen
und Veroéffentlichung von Wettkampfergebnissen sowie fur Jugendveranstaltun-
gen.

Mir ist bekannt, dass meine Daten an Ubergeordnete Gliederungen und Verbande
der DLRG fur verbandsinterne Zwecke weitergegeben werden. Meine im Rahmen
der vorstehend genannten Zwecke erhobenen persdnlichen Daten kénnen unter
Beachtung der DSGVO erhoben, verarbeitet, genutzt und tbermittelt werden.

Die Erhebung, Verarbeitung, Nutzung und Weitergabe meiner Daten erfolgt auf frei-
williger Basis.

Mein Einverstandnis kann ich ohne fur mich nachteilige Folgen verweigern bzw. je-
derzeit mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen.
Meine Widerrufserklarung richte ich an:

DLRG OG Halle Westf.
Brandheide 53

33790 Halle

oder

per Mail an gf@halle-we.dIrg.de

Ort, Datum Unterschrift (Mitglied/Erziehungsberechte/r)

Ortsgruppe Halle Westf. e.V.
Bezirk Kreis Giitersloh
Landesverband Westfalen

Geschéftsfiihrung
Brandheide 53
33790 Halle Westf.

+49 (0) 5201 667 656
gf@halle-we.dIrg.de
www.halle-we.dIrg.de

AG Gltersloh VR12555
Steuernr.: 351/5914/1329
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