Anderungsformular

Hiermit beantrage ich ab dem , dass der Turn- und Sportverein Bébingen 1906 e.V. folgende Anderungen meiner
Mitgliedsdaten vornimmt.

Mein aktueller Eintrag (Beitragszahler):

Name, Vorname: Geburtsdatum:
Stralle: Telefon:
PLZ/Wohnort: Mobiltelefon:
E-Mail: Eintrittsdatum:

Abteilung: [ JFuBball [ JRadsport [ |Tischtennis [ |Turnen [ |Gesundheitssport [ |Lauftreff [ _]Volleyball

Name, Vorname des Erziehungsberechtigten:

Meine Bankdaten haben sich geandert:

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger-ldentifikationsnummer DE 69TSV00000626705

Hiermit erm&chtige ich den TSV Bobingen, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom TSV Bobingen auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

IBAN: BIC:
Name:

Anschrift:

Ort: Datum:
Unterschrift:

Ich erkenne die Satzung des Turn- und Sportverein Bobingen 1906 e. V., insbesondere die sich daraus fiir mich ergebenden Verpflichtungen, als
fur mich verbindlich an. Gleichzeitig nehme ich zur Kenntnis, dass eine Kiindigung nur in schriftlicher Form und mindestens 1 Monat zum
Jahresende erfolgen muss. Mit der Anmeldung wird anerkannt, dass bei Kinder und Jugendlichen die Aufsicht durch Ubungsleiter des TSV
Bobingen 1906 e. V. nur wahrend der Ubungs- und Trainingsstunden oder bei Veranstaltungen tibernommen wird. Vor und nach diesen Zeiten
muss eine generelle Ubernahme der Aufsichtspflicht abgelehnt werden. Ich willige ausdriicklich ein, dass Fotografien von mir oder von meinem
Kind fur Schulungsmappen, Homepage, Sponsorenberichte, Zeitungsmeldungen etc. veroffentlicht werden dirfen. Hierbei wird darauf geachtet,
dass alle Personlichkeitsrechte des Mitglieds gewahrt werden und den Ablichtungen keine sensiblen Daten zugeordnet werden kénnen.
Datenschutz

Ich willige ein, dass der TSV Bobingen e.V. als verantwortliche Stelle, die in der Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten, wie
Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummern und Bankverbindung ausschlie3lich zum Zweck der
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittiung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und genutzt werden. Eine
Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportverbande und den Wiirttembergischen Landes Sport Bund e.V. (WLSB) findet nur im
Rahmen der in den Satzungen der Fachverbande bzw. des WLSB festgelegten Zwecken statt. Diese Datentbermittiungen sind notwendig zum
Zweck der Mitgliederverwaltung, zum Zweck der Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von
offentlichen Fordermitteln. Eine Dateniibermittiung an Dritte, auBerhalb der Fachverbénde und des WLSB, findet nicht statt. Eine Datennutzung fur
Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht, soweit sie nicht entsprechend der steuerrechtlichen Vorgaben
aufbewahrt werden mussen. Neben dem Recht auf Auskunft bezuglich der zu seiner Person bei dem Verantwortlichen (TSV Bobingen e.V.)
gespeicherten Daten hat jedes Mitglied, im Rahmen der Vorgaben der GSGVO, das Recht, der Speicherung der Daten, die nicht im Rahmen der
gesetzlichen Vorgaben fur bestimmte ZeitrAume vorgehalten werden mussen, fir die Zukunft zu widersprechen. Ferner hat das Mitglied, im Falle
von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht.

Hinweis: Eventuelle Anderungen bitten wir unverziiglich bekanntzugeben (Kosten wegen nicht angezeigten Kontoéanderungen miissen
wir lhnen belasten). Den entsprechenden Anderungsantrag finden Sie auf unserer Homepage zum Download.

TSV Bobingen 1906 e. V.
Dr.-Schneider-StraBe 2 mitgliederverwaltung@tsv-boebingen.de
73560 Bobingen a. d. Rems www.tsv-boebingen.de



Aufnahme von weiteren Kindern zum Familienbeitrag:

Eintrittsdatum

Vor-,ggf. Nachname/Geburtsdatum

Abteilung

Meine Adressdaten haben sich geandert:

Name, Vorname:

Stral3e:

PLZ/Wohnort:

E-Mail:

Geburtsdatum:

Telefon:

Mobiltelefon:

Eintrittsdatum:

Abteilungswechsel:

Vor-, ggf. Nachname

Bisherige Abteilung(en)

Neue Abteilung(en)

Eintrittsdatum

Ubertritt in eine zusatzliche Abteilung:

Vor-, ggf. Nachname

Bisherige Abteilung(en)

Zusatzliche Abteilung(en) Eintrittsdatum

Ort, Datum:

Unterschrift:

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters:

TSV Bobingen 1906 e. V.
Dr.-Schneider-Stralle 2
73560 Bobingen a. d. Rems

mitgliederverwaltung@tsv-boebingen.de

www.tsv-boebingen.de



