Mitgliedsantrag

KGH Phdnix Albtal
(Kampfgemeinschaft Bad Herrenalb Phdnix Albtal e.V.)

Name Vorname

StraRe, Haus-Nr.

PLZ, Wohnort Eintrittsdatum
Mobil .
Telefon Fesinelz E-Malil
Geburtsdatum Geburtsort
Geschlecht Staatsangehdrigkeit
_— aktiv [_] Vertragsumstellung [_] Judo [] Aikido []
Mitgliedsstatus passiv [ ] Sportart Tai-chil ] Y oga O]

Hiermit erklare ich meinen Eintritt zu der KGH Phonix Albtal e.V. und erkenne die Vereinssatzung und
Aufnahmebedingungen an.
Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten an den jeweiligen Sportverband weitergegeben werden.

Datum, Unterschrift
Zusétzlich fur Jugendliche bis 18 Jahre:
Mit der Aufnahme meines /meiner Sohnes/Tochter zu der KGH Phonix Albtal e.V. bin ich einverstanden.

Vor- und Zuname des Erziehungsberechtigten Unterschrift

Fir die KGH Phonix Albtal e.V. wird der wiederkehrende Monatsbeitrag immer am Anfang des Monats abgebucht,
aber je nach Anmeldedatum werden die bis zum néachsten Monat falligen Betrage sofort abgebucht.

Ihre Mitgliedsnummer = Mandatsreferenz: (Wird lhnen separat mitgeteilt)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir erméchtige/n die KGH Phoénix Albtal e.V.,Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der KGH Phonix Albtal e.V.auf
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

Name des Kontoinhabers Herr / Frau/

Name der Bank

IBAN DE _ _|_ _ _ _|l__ _ _|l____|____1__

B ...ni\__ |

Ich/Wir verpflichte/n mich/uns fur ausreichende Kontodeckung zu sorgen.

Eine spatere KONTOANDERUNG / KUNDIGUNG ist immer schriftlich (ohne Angabe von Griinden) an die KGH
Phonix Albtal e.V. zu richten. Ich / Wir verzichte/n auf einen BEITRAGS-WIDERSPRUCH bei der kontoflihrenden
Bank/Sparkasse. Ich bin / wir sind damit einverstanden, dass durchselbstverschuldete Storno-/
Ruckbuchungen verursachte Kosten zu meinen/unseren Lasten gehen werden.

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers



Mitgliedsantrag

KGH Phdnix Albtal
(Kampfgemeinschaft Bad Herrenalb Phdnix Albtal e.V.)

Datenschutzerklarung

Name, Vorname, Geb.-Datum (+ zuséatzlich ggf. Name des Erziehungsberechtigten)

Ich willige ein, dass die KGH Phonix Albtal e.V. als verantwortliche Stelle die in der
Datenschutzvereinbarung genannten personenbezogenen Daten

sowie die Telefon- und Handynummer

zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges, der Kommunikation
und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und
nutzt.

Die ausfihrliche und bindende Datenschutzvereinbarung ist auf der Homepage des
Vereins, entweder Uber den QR Code oder Uber folgenden Link zu finden.

https://phoenix-albtal.de/datenschutz/

Hiermit bestatige ich, dass ich die Datenschutzvereinbarung unter oben genannten Link zur Kenntnis genommen habe
und damit einverstanden bin

Datum, Unterschrift (+ zusétzlich ggf. Erziehungsberechtigter)

Veroffentlichung von Foto-, Ton- und Filmaufnahmen

Ich willige ein, dass der vorbezeichnete Verein Foto-, Ton,- und Filmaufnahmen
(im Weiteren Medien genannt) von vereinsbezogenen oder gesellschaftlichen
Veranstaltungen anfertigt,

Die ausfuhrliche und bindende Vereinbarung zur Nutzung der Medien ist auf der
Homepage des Vereins, entweder Uber den QR Code oder tiber folgenden Link
zu finden

https://phoenix-albtal.de/veroeffentlichung-von-foto-ton-und-filmaufnahmen/

Hinweis: Bei nicht Zustimmung kann die Person an vereinsinternen Malnahmen/ Turnieren (intern und
extern), sowie Fortbildungen nicht teilnehmen. Da an diesen Veranstaltungen immer Foto-, Film- und
Tonaufnahmen angefertigt werden und es hier durchaus vorkommen kann, dass die Person, auch
unbeabsichtigt, auf diesem Material zu sehen bzw. zu héren sein kann/ist.

Hiermit bestatige ich, dass ich die Vereinbarung zur Nutzung der Medien unter oben genannten Link zur Kenntnis
genommen habe und damit einverstanden bin.

Datum, Unterschrift (+ zusatzlich ggf. Erziehungsberechtigter)


https://phoenix-albtal.de/datenschutz/
https://phoenix-albtal.de/veroeffentlichung-von-foto-ton-und-filmaufnahmen/

