Beitrittserklarung

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt zum Verein ,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.”. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die jeweilige
Satzung des Vereins als fir mich verbindlich an. Die Satzung kann bei den Mitgliedern des Vorstandes eingesehen werden. Der
Mitgliedsbeitrag betragt jahrlich 12,- €.

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer PLZ, Ort
Telefon E-Mail-Adresse
Datum Unterschrift

Datenschutzerklarung

Ich willige ein, dass ,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.” als verantwortliche Stelle die in der Beitrittserklarung erhobenen personen-
bezogenen Daten, wie Name, Vorname, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung ausschlieBlich zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und nutzt. Eine
Weitergabe dieser Daten an Dritte oder fir Werbezwecke findet nicht statt. Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbe-
zogenen Daten gel6scht, soweit sie nicht entsprechend steuerrechtlicher Vorgaben aufbewahrt werden miissen. Jedes Mitglied hat im
Rahmen der Vorgaben des Bundesdatenschutzgesetzes das Recht auf Auskunft tiber die personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei
der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. AuBerdem hat das Mitglied im Falle von fehlerhaften Daten ein Korrekturrecht.

Ort/Datum Unterschrift

Ich willige ein, dass ,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.” meine E-Mail-Adresse und meine Telefonnummer zum Zwecke der
Kommunikation, wie z.B. fiir vereinsinterne Mitteilungen und Veranstaltungshinweise, nutzt. Eine Ubermittlung von E-Mail-Adresse und
Telefonnummer an Dritte findet nicht statt.

Ort/Datum Unterschrift

Ich willige ein, dass ,,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.” Bilder von Vereinsveranstaltungen auf der Website des Vereines veroffentlicht
und an die Presse zum Zwecke der Veréffentlichung ohne spezielle Einwilligung weitergibt. Abbildungen von genannten Einzelpersonen oder
Kleinguppen hingegen bediirfen einer Einwilligung der abgebildeten Personen.

Ort/Datum Unterschrift

Zahlung des Mitgliedsbeitrages (bitte gewiinschtes Verfahren ankreuzen und ggf. das SEPA-Mandat ausfiillen)

|:| Abbuchung per SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer (Cl) Mandatsreferenz (nicht ausfillen - wird nachgetragen)

DE18SMH00001470359

Ich erméchtige den Verein ,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.” Zahlungen fir das oben angefiihrte Mitglied von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Verein ,Sachsenberg — Stadtchen mit Herz e.V.” auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzulosen. Der Mitgliedsbeitrag ist jeweils am 31. Marz jahrlich fallig. 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.

Kreditinstitut BIC

Kontoinhaber (Name, Vorname) IBAN

Datum Unterschrift des Kontoinhabers
[] Uberweisung

Ich werde den jihrlichen Mitgliedsbeitrag per Uberweisung zum 31. Mérz des laufenden Jahres auf das Konto IBAN DE24 5235 0005 0005
8433 13 bei der Sparkasse Waldeck-Frankenberg BLZ 52350005 entrichten.



