Beitrittserklarung

fiir Erwachsene
inkl. SEPA-Mandat u. Datenschutzerklarung

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft Verein: Swing Tanz Kultur Hannover e.V.
c/o A. Kreiser
Mitglieds-Nr.: Bunsenstralie 4

(wird vom Verein ausgefiillt) 30163 Hannover
fff

Eintrittsdatum:

Vorname:

Name:

Geburtsdatum: . R Geschlecht: Om Ow [Obo Beschriftungsfeld

StraRe, Nr.:

PLZ, Ort:

Telefon-Nr.:

E-Mail:

[] deutsch [1 andere

Staatsangehorigkeit:

Aktueller Mitglied-Jahresbeitrag: 20,00 EUR (fallig zum 01.07. des Jahres)

Wir sind ein gemeinniitziger Verein und wiirden uns iiber Spenden sehr freuen:

jahrliche Spende: [J1000EUR [J2000EUR  []3000EUR [Jindividuel: EUR

einmalige Spende: [J 10,00 EUR []20,00EUR  [130,00 EUR []individuell: EUR

Ich habe Kenntnis von der Satzung genommen und erkenne diese an. Die Satzung ist im Internet unter
www.swing-hannover.de zu finden.

Ort Datum Unterschrift des neuen Mitglieds

Mit der Unterschrift erklare ich mich bereit, die Beitragszahlung zu Gibernehmen. Ich stimme der Speiche-
rung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten (siehe Datenschutzerklarung) zu, so-
weit es fur Vereinszwecke erforderlich ist.

Ein Vereinsaustritt hat immer spatestens einen Monat vor Jahresende schriftlich oder per E-Mail an
swing.hannover@gmail.com zu erfolgen und ist jeweils zum Jahresende giiltig. Die Datenschutzerklarung
ist zwingend notwendig, bei Verweigerung der selbigen, kann die Mitgliedschaft nicht erfolgen.
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http://www.swing-hannover.de/
mailto:swing.hannover@gmail.com

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
zum wiederkehrenden Einzug des Mitgliedsbeitrags

Zahlungsempfanger: Swing Tanz Kultur Hannover e.V.
Glaubiger-ldentifikations-Nr.:

Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer wird separat mitgeteilt

Ich ermachtige den Zahlungsempfanger Swing Tanz Kultur Hannover e.V. von meinem Konto mittels Last-
schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfanger Swing Tanz Kul-
tur Hannover e.V. auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. Ich kann innerhalb von acht Wo-
chen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Der Beitragseinzug erfolgt jahrlich im Mo-

nat Juli.
Bitte auswihlen: O Ich zahle den Beitrag nach Erhalt der Rechnung, ich erteile kein SEPA.
O Kontoinhaber ist identisch zu den Mitglieds-Angaben auf Seite 1 (nur Bankdaten ausfullen)
O Kontoinhaber weicht ab, bitte ausfiillen:
Daten abweichender Kontoinhaber/in:
Vorname:
Name:
Geburtsdatum: Geschlecht: UOm Ow Do
StraRe, Nr.:
PLZ, Ort:
Bankverbindung:
Name Kreditinstitut:

IBAN: DE
Eingezogen werden diirfen:  [] Jahres-Mitglieds-Beitrag

[ jahrliche Spende (siehe Seite 1)

[] einmalige Spende (siehe Seite 1)

Ort Datum Unterschrift Kontoinhaber/in
Mit der Unterschrift erklare ich mich bereit, die Beitragszahlung zu Gibernehmen. Ich stimme der Speiche-

rung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten (siehe Datenschutzerklarung) zu, so-
weit es fur Vereinszwecke erforderlich ist.
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Datenschutzerklarung
Stand: 01.12.2022

Swing Tanz Kultur Hannover e.V.

DATENSCHUTZRECHTLICHE INFORMATION FUR NEUMITGLIEDER

Der Verein Swing Tanz Kultur Hannover e.V. als verantwortliche Stelle verarbeitet und nutzt die in der Beitrittserkla-
rung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Tele-
fonnummer und Bankverbindung ausschlielich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und
der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein.

Eine Ubermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbinde findet nur im Rahmen der in den
Satzungen der Fachverbadnde festgelegten Zwecke statt. Diese Datenlibermittlungen sind notwendig zum Zweck der
Mitgliederverwaltung, zum Zwecke der Organisation und zum Zwecke der Einwerbung von 6ffentlichen Férdermit-
teln. Eine Datenibermittlung an Dritte, auBerhalb der Fachverbadnde findet nicht statt. Eine Datennutzung fir Wer-
bezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten nach gesetzlichen Aufbewahrungsfrist
gel6scht, soweit sie nicht entsprechend der steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden miissen.

Im Zusammenhang mit dem Sportbetrieb sowie sonstigen satzungsgemafen Veranstaltungen veréffentlicht der
Verein Fotos seiner Mitglieder auf seiner Homepage und tibermittelt Daten und Fotos zur Veroffentlichung an Print-
und Telemedien sowie elektronische Medien. steht gemaR Art. 21 DSGVO den Mitgliedern zwingend im Einzelfall ein
Widerspruchsrecht gegen solche Verarbeitungen ,aufgrund ihrer besonderen Situation” zu. Im Falle des Wider-
spruchs wird der Verein abwéagen, welches Interesse im Einzelfall Gberwiegt.

Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft nach Art. 15 DSGVO bezliglich der zu seiner Person bei dem Verantwortli-
chen SV Auerbach gespeicherten Daten. Ferner hat jedes Mitglied das Recht, der Speicherung der Daten, die nichtim
Rahmen der gesetzlichen Vorgaben fiir bestimmte Zeitraume vorgehalten werden missen, im Rahmen der Vorga-
ben der DSGVO fiir die Zukunft zu widersprechen. Weiterhin hat jedes Mitglied das Recht auf Berichtigung fehler-
hafter Daten nach Art. 16 DSGVO sowie das Recht auf Léschung nach Art. 17 DSGVO, soweit nicht rechtliche Regelun-
gen entgegenstehen. AuBerdem hat jeder Teilnehmer das Recht auf Einschrankung der Verarbeitung nach Art. 18
DSGVO sowie das Recht auf Datenlibertragbarkeit nach Art. 20 DSGVO. Beim Auskunftsrecht und beim L&schungs-
recht gelten die Beschrankungen aus §§ 34, 35 BDSG. Darliber hinaus besteht ein Beschwerderecht bei einer Daten-
schutzaufsichtsbehorde (Art. 77 DSGVO in Verbindung mit § 19 BDSG).

Ich habe die datenschutzrechtliche Information zur Kenntnis genommen.

Vorname: Name:

Ort Datum Unterschrift

Ich willige ein, dass der Swing Tanz Kultur Hannover e.V. meine E-Mail-Adresse und, soweit erhoben, auch meine Te-
lefonnummer zum Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine Ubermittlung von E-Mail-Adresse und Telefonnummer,
wird nicht an an Dritte vorgenommen, es sei denn ich libe eine Funktion als Vorstandsmitglied aus.

Ort Datum Unterschrift
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