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AUFNAHMEANTRAG

Ich bitte um Aufnahme in die Bottroper Badminton-Gemeinschaft e.V. als:
[] aktives Mitglied [] passives Mitglied

Name: Geburtsdatum:
Vorname: Mobiltelefon:
StraBe: E-Mail:
Wohnort:

Die im Aufnahmeantrag angegebenen, personenbezogenen Daten, sind allein zum Zwecke der Verwaltung der Mitglieder notwendig und erforderlich, und werden
auf Grundlage gesetzlicher Berechtigung erhoben. Der Antragsteller stimmt mit seiner Unterschrift der Nutzung der Kontaktdaten fiir die Mitgliederkommunikation zu.

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung der Bottroper Badminton-Gemeinschaft e.V. an. Die Satzung kann auf Wunsch bei jedem Vorstandsmitglied oder auf
der Homepage eingesehen werden. Ich bestatige, dass ich kein aktives Mitglied eines anderen Badmintonvereins bin. Der seit 01.07.2010 glltige Monatsbeitrag betragt:

Schiiler und Jugendliche 9¢€ |
(bis 16 Jahre oder nachweislich Schiiler(in))

Auszubildende / Studierende / FSller 11 € J
(16 bis 18 Jahre oder nachweislich

Auszubildende(r) / Student(in) / FSJler(in))

Erwachsene 13 € |
(ab 19 Jahre)
Familie 21€ |

(mindestens ein Erwachsener

und mindestens ein Kind im Sinne

Schiiler und Jugendliche)

Passiv 6€ |
(Mitglied, das auf sein Recht am Trainings-

und Spielbetrieb verzichtet, mit Stimmrecht

bei der Jahreshauptversammlung)

Die Aufnahmegebiihr betragt einmalig 7¢€

Ort, Datum Unterschrift des/der Antragsteller(in), der Erziehungsberechtigten

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich erméachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfianger Bottroper Badminton-Gemeinschaft e. V. Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger Bottroper Badminton-Gemeinschaft e. V. auf mein / unser
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Hinweis: Ich kann / wir 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, Vorname, genaue Anschrift des/der Zahlungspflichtigen bzw. Kontoinhabers)

olel [PIIILTLIIPIIRTIThT]

Bankleitzahl Kontonummer

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen)

Ort, Datum Unterschrift(en) des/der Zahlungspflichtigen bzw. Kontoinhaber(in)

E%{E Bottroper Badminton-Gemeinschaft e.V
'L

A= Geschiftsstelle: c/o Michael Fischedick, Brabecker Weg 9, 46244 Bottrop
Telefon: 0157 5264 9565 ¢ E-Mail: info@bottroperbg.de « Homepage: www.bottroperbg.de
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EINVERSTANDNISERKLARUNG DATENSCHUTZ

Hiermit raume ich

Vor- und Nachname [bitte in Blockbuchstaben]

StraRe [Privatadresse, bitte in Blockbuchstaben]

PLZ, Ort [bitte in Blockbuchstaben]

freiwillig der Bottroper Badminton-Gemeinschaft e.V., Brabecker Weg 9, 46244 Bottrop
unentgeltlich das an Dritte Ubertrag- und lizenzierbare Recht ein, die von mir

im Zusammenhang mit den Vereinsaktivitaten (z.B. Training, Spieltage, Vereinsevents)

angefertigten Foto- und/oder Videoaufnahmen raumlich unbegrenzt zu kommunikativen
Zwecken auf Plattformen einzustellen und in allen Medien zu verbreiten.

Dies umfasst insbesondere Print, z.B. Plakate, Flyer sowie auch das Internet (samt mobilen
Anwendungen) und dort die sozialen Netzwerke (z.B. Facebook, Instagram, Youtube). Mir ist
bekannt, dass die Aufnahmen gerade mit der Integration in den sozialen Netzwerken im
Internet verbreitet werden.

Die Einverstandniserklarung kann fiir die eigenen Medien bzw. -auftritte der Bottroper
Badminton-Gemeinschaft e.V. mit Wirkung fir die Zukunft jederzeit widerrufen werden.

Ort, Datum Unterschrift

Bottroper Badminton-Gemeinschaft e.V
Geschiftsstelle: c/o Michael Fischedick, Brabecker Weg 9, 46244 Bottrop
Telefon: 0157 5264 9565 ¢ E-Mail: info@bottroperbg.de * Homepage: www.bottroperbg.de
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