Beitrittserklaru ng Mitgliedsnummer

(pro Person ist je ein Antrag in Eingang am
Druckbuchstaben deutlich auszufiillen) O Winner O Beitrag
O Brief O Ausweis

Bei Bezahlung mit der Familiencard — bitte spatestens bis 31. Januar bei der
Geschéftsstelle vorlegen! Danke!

Name Vorname ménnl.|_| weibi, [_|
Geburtstag Beruf

Strale PLZ Ort

@ privat Fax privat

Handy E- Mail

Kiturnen: Name Turnhalle ..................... Wochentag: ............. Uhrzeit: ..............

Bei Eintritt wahrend des Jahres werden die Beitrdge immer anteilig berechnet.
Einer evtl. Veréffentlichung von Bildern in der TBC Rundschau oder auf der TBC Homepage im Rahmen

meiner Sportausiibung stimme ich zu.

O Neuaufnahme O Anderung E Léschung
Ich beantrage die Mitgliedschaft |Ich bin bereits Mitglied und mochte in|Ich beantrage die Léschung in folgen-
beim TBC in folgender/n Abtei- [folgender/n Abteilung/en aufgenommen |der/n Abteilung/en des TBC (keine Kiin-

lung/en bzw. Gruppe/n werden digung!!!!)
O 10 Breitensport O 51 Leichtathletik O 81 FuRball (Freizeit)
O 21 Turnen O 53 Triathlon 0O 83 Volleyball
0O 31 Frauen O 63 Athletik, Fitness, Walking O 101 Schwimmen
O 41 Manner O 71 Tennis O 111 Rehasport
Aufnahmegebiihr (nur bei Neuaufnahme!)
O € 5,00 Kinder und Jugendliche bis 17 Jahre Bl € 10,00 Erwachsene ab 18 Jahre
Beitragsklassen
O 1 1. Kind/Jugendlicher bis 17 Jahre B 7 Familienmitgliedschaft
O 2 2. Kind/Jugendlicher bis 17 Jahre B 8 Familienanhang
O 3 3. und weiteres Kind/Jugendlicher bis 17 Jahre B 9 Schiler/Studenten/Azubis/Arbeitslose/
O 4 Erwachsene ab 18 Jahre Zivis/Wehrdienstleistende*
O 5 Ehe-/Lebenspartner O 10 Rentner*
Partner O 11 Rehasport mit Verordnung*
O 6 1 Elternteil + 1 und mehrere Kinder * Nur mit beiliegender Bescheinigung

Die Beitrage des Turnerbunds Bad Cannstatt e.V. sowie die Abteilungsbeitrdge werden grundsatzlich im Lastschrift-
verfahren eingezogen
Bank BLZ IBAN DE

Konto-Nr. Kontoinhaber

Sollten Sie dem Bankabbuchungsverfahren nicht zustimmen, so missen wir fir die Rechnungserstellung und den
erhdhten Uberwachungsaufwand eine Bearbeitungsgebiihr von € 10,- verlangen.

Der Bankeinzug per Lastschrift erfolgt fiir den Hauptvereinsbeitrag jeweils zum 15. Februar eines jeden
Jahres. Unsere Glaubiger-ldentifikationsnummer lautet: DE 42Z27Z700000327461. Die Mandatsreferenznum-
mer entspricht lhrer Mitgliedsnummer.

Die Mitgliedschaft im TBC kann nur schriftlich gekindigt werden. Das Kiindigungsschreiben muss bis spéatestens
am 30.9. fiir die Kiindigung zum Jahresende vorliegen. Der Beitrag ist auch im Kindigungsfall fir das ganze
Kalenderjahr zu entrichten. Bei Minderjahrigen haftet der gesetzliche Vertreter fir die Mitgliedsbeitrdge gesamt-
schuldnerisch mit.

Datum Unterschrift Antragsteller/gesetzl. Vertreter

Turnerbund Bad Cannstatt, Emil Kiemlen Weg 51, 70376 Stuttgart; info@tbcannstatt.de;
Internet: www.tbcannstatt.de; Tel. 0711-5490178; Fax 0711-544853




Ich erklare mein Einverstdndnis zur Speicherung meiner persénlichen Daten fir rein interne organisatorische
Zwecke. Bitte beachten Sie auch die Einwilligungserklarung zur Veréffentlichung von Daten auf dieser Seite.

Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen Unterschrift Erziehungsberechtigter)

Einwilligung zur Veroéffentlichung von Daten

Der fiir die Veroffentlichung verantwortliche Vereinsvorstand ist verpflichtet, alle MaRnahmen zur Gewahrleistung
des Datenschutzes zur ergreifen, die durch die Umstande geboten erscheinen. Angesichts der besonderen Eige-
schaften von Online-Verfahren kann dieser den Datenschutz jedoch nicht umfassend garantieren. Daher nimmt
das Vereinsmitglied die Risiken fiir eine Personlichkeitsverletzung zur Kenntnis, und ist sich bewusst, dass:

* trotz aller MaRnahmen zur Gewahrung des Datenschutzes diese Daten auch in Staaten abrufbar sind, die keine
der Bundesrepublik Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen.

* die Vertraulichkeit, die Integritat (Unverletzlichkeit), die Authentizitat (Echtheit) und die Verfligbarkeit der
personenbezogenen Daten nicht garantiert ist.

Hiermit bestatige ich, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und erlaube dem TB Bad Cannstatt
1892 e.V. und seinen Abteilungen folgende Daten auf den Internetseiten unter www.tbccannstatt.de, in den genutz-
ten (oder noch zu nutzenden) sozialen Medien (auch soziale Netzwerke) bspw. www.facebook.com/tbccann-
statt.de, in der Vereinszeitschrift und ggf. im Sport- und Kursprogramm des Vereins zu veréffentlichen (bitte an-
kreuzen):

O Vorname, Nachname, Fotographien, Videos

O sonstige Daten (z.B. Spielerpassnr., ID-Nr, Leistungsergebnisse, Lizenzen, Mannschaftsgruppe,
namentliche Erwahnung in Berichten, Nationalitat, Geburtsdatum)

Diese Einwilligung erfolgt freiwillig und ist jederzeit widerruflich. Der Widerruf ist per e-mail zu richten an:
info@tbcannstatt.de. Nach Erhalt des Widerrufs werden die betreffenden Daten nicht mehr genutzt und verarbeitet
bzw. geldscht. Mir ist bewusst, dass eine Nichteinwilligung z.B. zur Nutzung der sonstigen Daten Einfluss auf mog-
liche Wettkdmpfe hat, bei welchen spezielle personenbezogenen Daten zur Meldung nétig sind.

Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen Unterschrift Erziehungsberechtigter)

Rechte in Bezug auf die DSVGO

Aufgrund verschiedener Artikel der DSGVO haben Sie jederzeit das Recht auf Auskunft, Berichtigung, Ldschung,
Einschrankung der Verarbeitung, Datentbertragbarkeit, Widerspruch beim Turnerbund Bad Cannstatt 1892 e.V.
und Beschwerde bei der zustandigen Aufsichtsbehdrde (Landesdatenschutzbeauftragter in Baden-Wirttemberg).
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