SV HELLas 94 SV Hellas 94 Bietigheim e.V.
Metterstr. 36
74321 Bietigheim-Bisingen

B I e t I g h e m info@svhellas94.de

www.svhellas94.de

BIETIGHEIM

Beitrittserklarung

Name Geburtsdatum
StraRe, Hausnummer PLZ, Ort
Telefon E-Mail

Anmeldung - bitte ankreuzen -

[] Einzelmitgliedschaft |:| Ehepaare/ Familienmitgliedschaft: weitere Familienmitglieder:

Neme _______ __ e ___Geb.Datum
Nagme _______ __ e ___Geb.Datum
Name Geb.Datum

Bei Vereinswechsel bitte folgende Fragen beantworten:
Ich besitze einen Spielerpass ja( ) nein ( )

Ich bin damit einverstanden, dass mein Beitrag widerruflich von meinem Konto abgebucht wird.
Der Einzug erfolgt zu Beginn der Mitgliedschaft und zu Beginn eines jeden Jahres:

Bank Bankleitzahl

Kontonummer Kontoinhaber

Mit meiner Unterschrift erklare ich den Beitritt zum SV Hellas 94 Bietigheim e.V unter
Anerkennung der giiltigen Satzung. Die Mitgliedschaft ist jeweils zum Ende eines jeden Jahres kiindbar.

Datu m U nte I’SCh r|ft (bei Minderjéhrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Die Speicherung, Verarbeitung und Nutzung der uns (iberlassenen Daten erfolgt in Ubereinstimmung mit den anwendbaren Datenschutzgesetzen,
insbesondere dem Datenschutzgesetz (BDGS).

Ich erklare mein Einverstandnis zur Veroffentlichung von Fotos, die im Rahmen von Spielen oder Veranstaltungen des SV Hellas 94 Bietigheim e.V.
entstehen, auf denen auch ich zu sehen bin, in Druckerzeugnissen des Vereins und im Internet. Die Verdffentlichung darf ohne weitere Nachfrage und
ohne Nennung meines Namens erfolgen.



