
1. Vorsitzender – Theodor Peters, Tom-Brook-Str. 110, 26624 Südbrookmerland

Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt als Mitglied im Schützenverein Moorhusen und 
Umgebung e.V.

Name :

Vorname :

Geboren am :

Beruf :

Straße :

PLZ / Ort :

Telefon :

E-Mail :

Ich erkenne die Satzung des Vereins an und verpflichte mich den satzungsgemässen 
Mitgliedsbeitrag per Bankeinzug zu entrichten.

Beitragssätze (pro Jahr) ab 01.01.2016

Ab 12 Jahre  -  24,00 €

Ab 16 Jahre  -  28,00 €

Erwachsene ab 18 Jahre  -  65,00 € (incl. 5,00 € für Königskasse)

Ort, Datum Unterschrift
(bis 18 Jahre beider Elternteile)



1. Vorsitzender – Theodor Peters, Tom-Brook-Str. 110, 26624 Südbrookmerland

SEPA-Lastschriftmandat

Name des Zahlungsempfängers

Schützenverein Moorhusen und Umgebung e.V.

Anschrift des Zahlungsempfängers

Straße und Hausnummer

Moorhuser Dorfstraße 2a

Postleitzahl und Ort                                                                                                   Land

26624 Südbrookmerland                                                                                         Deutschland

Gläubiger-Identifikationsnummer

DE88ZZZ00001018922

Mandatsreferenz  (wird vom Verein vergeben)

Ich ermächtige / Wir ermächtigen (A) den Zahlungsempfänger "automatisierter Name Zahlungsempf. von oben", Zahlungen 
von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut 
an, die vom Zahlungsempfänger Schützenverein Moorhusen und Umgebung e.V. auf mein / unser Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen. 

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

Zahlungsart

Wiederkehrende Zahlung  Einmalige Zahlung

                                                   

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)
* Angabe freigestellt 

Straße und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 35 Stellen) 

BIC (8 oder 11 Stellen)            Hinweis: Die Angabe des BIC kann entfallen, wenn die IBAN des Zahlungspflichtgen mit DE beginnt.

Ort                                                                                                    Datum

Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)



1. Vorsitzender – Theodor Peters, Tom-Brook-Str. 110, 26624 Südbrookmerland

Einwilligungserklärung
zur Veröffentlichung und Weitergabe personenbezogener Daten sowie

Bildmaterial im Rahmen einer Jedermann-Veranstaltung

Der für die Veröffentlichung verantwortliche Vereinsvorstand ist verpflichtet, alle Maßnahmen
zur Gewährleistung des Datenschutzes zu ergreifen, die durch die Umstände geboten
erscheinen. Angesichts der besonderen Eigenschaften von Online-Verfahren (insbesondere
Internet), kann dieser den Datenschutz jedoch nicht umfassend garantieren.

 Als Teilnehmer einer Veranstaltung des  Schützenverein Moorhusen u. Umgebung e.V. nehme ich die 
Risiken für eine Persönlichkeitsverletzung zur Kenntnis.
Mir ist bewusst, dass die personenbezogenen Daten / Bildmaterial über das Internet oder aus
den sozialen Medien auch in Staaten abrufbar sind, die keine mit der Bundesrepublik
Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen.

 Darüber hinaus ist nicht garantiert dass:
- die Daten vertraulich bleiben,
- die inhaltliche Richtigkeit fortbesteht,
- die Daten nicht verändert werden können.

Ich bestätige, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und erlaube dem Verein
folgende Daten online auf der Internetseite des Vereins
http://www.schuetzenverein-moorhusen.de 
zu veröffentlichen sowie zu vereinsinternen Zwecken und zur Organisation der Veranstaltung
sowie der Mitgliederwerbung und Öffentlichkeitsarbeit des Vereins zu nutzen, sowie die
Daten dafür zu speichern, zu verarbeiten und zu nutzen:

Allgemeine Daten

☐ Vorname, nämlich:…………………………………………………….

☐ Nachname, nämlich:…………………………………………………..

☐ Fotografien, von Wettkämpfen und vom Vereinsleben

Spezielle Daten von Funktionsträgern

☐ Anschrift, nämlich:……………………………………………………..

☐ Telefonnummer, nämlich:……………………………………………..

 ☐Faxnummer, nämlich:…………………………………………….…...

☐ E-Mail Adresse, nämlich:……………………………………………...

Sonstige Daten

☐ Wettkampfergebnisse

☐ Mannschaftsname, nämlich:………………………………………….

Diese Verarbeitung kann auch im Rahmen einer Auftragsdatenverarbeitung erfolgen.

Ort und Datum: _______________________________________________

Unterschrift: __________________________________________________
                         (Bei Minderjährigen Unterschrift eines Erziehungsberechtigten) 

http://www.schuetzenverein-moorhusen.de/

