\2 9 L

(P

Kontakt:
1. Vorsitzende: Frau Christine Schneider, Gartenstr. 18, 76316 Malsch-Sulzbach

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Musikverein Sulzbach e.V.

Name: Vorname:
Stral3e: Wohnort:
Geb.-Datum: Telefon:
Mobil: E-Mail:

Hiermit ermachtige ich den Musikverein Sulzbach e.V . den jahrlichen Mitgliedsbeitrag von
z.Zt. 22,00 EUR von meinem Konto mittels Lastschrif  t einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die auf mein Konto gezogene n Lastschriften einzulésen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE482ZZ00000859786

Mandatsreferenz: (wird vom MV Sulzbach eingetragen) P

Kreditinstitut:

BIC:

IBAN: DE

Datum/Unterschrift:




Vereinsatzung

Es gilt die Vereinssatzung des Musikvereins Sulal&V. in der jeweils aktuellen Fassung. Diese
kann auf der Homepagevw.musikvereinsulzbach.dederzeit eingesehen werden.

Hinweise zur Verwendung von Fotos

Ich bin auRerdem damit einverstanden, dass Fo®$ggei Auftritten oder Veranstaltungen des
Musikvereins Sulzbach e.V. gemacht wurden, auf der

o Homepage des Musikvereins

o Facebook

o MAZ, Gemeindeanzeiger usw.
verwendet werden konnen.

Die Einwilligung zur Verwendung der Fotos kann jexbit schriftlich gegeniiber dem Vorstand
widerrufen werden.

Ort und Datum: Unterschrift des Mitglieds:

Hinweis zur Kiindigung

Die Kindigung hat schriftlich zu erfolgen.
Sie kann zu jedem Monatsende gegenuber der Vossthafl erklart werden.

Datenschutzrechtliche Unterrichtung zum Umgang mitMitgliedsdaten

Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung von persberogenen Daten erfolgt im Verein nach
den Richtlinien der EU-weiten Datenschutz-Grundr@mang (DS-GVO) sowie des gultigen
Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG).

Die fur einen Vereinseintritt notwendigen Daterg dur Verfolgung der Vereinsziele (siehe
Satzung) und fur die Betreuung und Verwaltung dagiMder erforderlich sind, dirfen geman Art.
6 Abs. 1 lit. b) DS-GVO hier in dieser Beitritts&kung bzw. Aufnahmeantrag erhoben werden.
Verantwortlich fur den Datenschutz im Verein ist erstand.

Von den Datenschutzregelungen habe ich Kenntnisrgeren.

Ort und Datum: Unterschrift des Mitglieds:




