Mitgliedsantrag — Berlin Athletics

Ausfilllbares PDF-Formular (2 Seiten) — * Pflichtfeld

Verein: Berlin Athletics e. V.

Anschrift: GoeckestralRe 37 e, 13055 Berlin
E-Mail: berlin.athletics@web.de

IBAN: DE10 1005 0000 0191 5759 41

Interne Angaben (Verein)

Mitgliedsnummer [ |

2

BERLIN ATHLETICS

by SC Berlin

Beschluss/Zeichnung Vorstand |

Unterschrift Vorstand (Name) |

1) Angaben zur Person
Vorname *

Name *

Geburtsdatum (TT.MM.JJJJ) *
Geschlecht

StraRe und Hausnummer *
PLZ *

Ort*

eMail-Adresse *

Mobilnummer

2) Mitgliedschaft
Eintrittsdatum (TT.MM.JJJJ) *

Mitgliedsbeitrag *

Mindestbeitrag pro Monat (8,00€)

Individueller Beitrag pro Monat (ab 9,00€)

3) Zahlung
Zahlungsmethode

(Okeine Angabe

Der o. g. Mitgliedsbeitrag ist zu Beginn jedes Quartals unter Angabe der Mitgliedsnummer auf folgendes Kontos

zu Uberweisen:
4) Mitgliedsantrag

Datum Mitgliedsantrag (TT.MM.JJJJ) *

Ort Mitgliedsantrag *
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Berlin Athletics — Datenschutz

6) Datenschutz & Kommunikation

Die im Mitgliedsantrag angegebenen personenbezogenen Daten werden zur Durchfiihrung der Mitgliedschaft ver-
arbeitet (z. B. Verwaltung, Kommunikation).

Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur, soweit dies fur die Vereinsverwaltung erforderlich ist.

Weitere Informationen (Rechte, Speicherdauer, Kontakt Datenschutz) stellt der Verein in seiner
Datenschutzerklarung bereit.

Ich willige ein, dass mich Berlin Athletics per |:| E-Mail (z. B. Informationen, Termine)

|:| Mobilnummer (z. B. kurzfristige Anderungen)
kontaktieren darf.

Optional: Einwilligung Foto/Video fir Vereinskommunikation (Website, Social Media, Print). |:|

Datum (TT.MM.JJJJ) * | |
Ort * | |
Unterschrift * | |
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