
Beitrittserklärung 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum ASC Marktrodach e. V. und erkenne die Satzung und die 

Nutzung meiner Daten von Seiten des ASC Marktrodach entsprechend der Datenschutzerklärung 

(siehe Anlage) an. 
 

 

Name, Vorname:  .........................................................................................  

Straße:  .........................................................................................  

PLZ, Wohnort:  .........................................................................................  

Geburtsdatum:  .........................................................................................  

Telefon:  .........................................................................................  

Handy:  .........................................................................................  

E-Mail:  .........................................................................................  

Die ab 01.01.2018 gültigen Beitragssätze betragen jährlich: 

(bitte ankreuzen) 

 

 Kinder und Jugendliche (bis 17 Jahre):  15,00 € 

 Erwachsene: 33,00 € 

 Familienmitgliedschaft: 50,00 € 

Abbuchungsermächtigung: 

Ich ermächtige den Verein, Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-Basislastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 

Kontoinhaber 
 

IBAN 
 

BIC 
 

Bank 
 

 

Der Jahresbeitrag wird bis spätestens zum 30.04. des laufenden Jahres im Bankeinzugsverfahren vom 

angegebenen Konto abgebucht. Kontoänderungen sind dem Vorstand umgehend mitzuteilen.  

Eine Beendigung der Mitgliedschaft ist zum Ende eines Kalenderjahres möglich. Der Austritt muss 

schriftlich bis 30.11. gegenüber dem Vorstand erklärt werden. 

…………………………………………………………..….. 

Ort, Datum 

 

 .....................................................................  ............................................................................. 

 Unterschrift gesetzlicher Vertreter bei Minderjährigen 

Bei 

Familienmitgliedschaft 

weitere Namen bitte 

auf der Rückseite 

aufführen! 



Weitere Familienmitglieder 

 

Name, Vorname:  .........................................................................................  

Geburtsdatum:  .........................................................................................  

Telefon:  .........................................................................................  

Handy:  .........................................................................................  

E-Mail:  .........................................................................................  

 

 

Name, Vorname:  .........................................................................................  

Geburtsdatum:  .........................................................................................  

Telefon:  .........................................................................................  

Handy:  .........................................................................................  

E-Mail:  .........................................................................................  

 

 

Name, Vorname:  .........................................................................................  

Geburtsdatum:  .........................................................................................  

Telefon:  .........................................................................................  

Handy:  .........................................................................................  

E-Mail:  .........................................................................................  

 

 

Name, Vorname:  .........................................................................................  

Geburtsdatum:  .........................................................................................  

Telefon:  .........................................................................................  

Handy:  .........................................................................................  

E-Mail:  .........................................................................................  

 



Datenschutzerklärung 
(muss zugestimmt werden) 

 
 
 
Ich willige ein, dass der ASC Marktrodach als verantwortliche Stelle die in 
der Beitrittserklärung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Namen, 
Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefon- und 
Handynummern sowie Bankverbindung ausschließlich zum Zwecke der 
Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Übermittlung von 
Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und genutzt werden. 
 
Eine Übermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen 
Sportfachverbände und den Bayerischen Landessportverband (BLSV) 
findet nur im Rahmen der in den Satzungen der Fachverbände bzw. des 
BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese Datenübermittlungen sind 
notwendig zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. 
Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von öffentlichen 
Fördermitteln. 
 
Eine Datenübermittlung an Dritte außerhalb der Fachverbände und des 
BLSV findet nicht statt. Eine Datennutzung für Werbezwecke findet 
ebenfalls nicht statt. 
 
Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten 
gelöscht, soweit sie nicht entsprechend der steuerrechtlichen Vorgaben 
aufbewahrt werden müssen. 
 
Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben des 
Bundesdatenschutzgesetzes das Recht auf Auskunft über die 
personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei der verantwortlichen 
Stelle gespeichert sind. Außerdem hat das Mitglied im Falle von 
fehlerhaften Daten ein Korrekturrecht. 
 
 
Mit der Unterschrift auf der Beitrittserklärung zum ASC Marktrodach e. V. stimme ich der Nutzung 

meiner Daten von Seiten des ASC Marktrodach entsprechend der obigen Datenschutzerklärung zu.  

 
 
 
 
 
 
 



 

Weitere Datenschutzerklärungen 
(kann selektiv zugestimmt werden) 

 
 
Ich willige ein, dass der ASC Marktrodach meine E-Mail-Adresse und, 
soweit erhoben, auch meine Telefon- und Handynummern zum Zwecke 
der Kommunikation nutzt. 
Eine Übermittlung von E-Mail-Adresse und Telefonnummern wird weder 
an den BLSV oder die Fachverbände noch an Dritte vorgenommen. 
 
 
 
 
………………………………………………….  ………………………………………………. 
Ort, Datum      Name, Vorname des Mitglieds  

  

 
 
……………..…………………………………...  ……………………………………………….. 
Unterschrift      Erziehungsberechtigte bei nicht Volljährigen 

 

 
 
 
 
 
Ich willige ein, dass der ASC Marktrodach e. V. Bilder von 
sportbezogenen oder gesellschaftlichen Veranstaltungen auf der Website 
des Vereines oder sonstigen Vereinspublikationen veröffentlicht und an die 
Presse zum Zwecke der Veröffentlichung ohne spezielle Einwilligung 
weitergibt. Abbildungen von genannten Einzelpersonen oder Kleingruppen 
hingegen bedürfen einer Einwilligung der abgebildeten Personen. 
 
 
 
………………………………………………….  ………………………………………………. 
Ort, Datum      Name, Vorname des Mitglieds  

 
 
……………..…………………………………...  ……………………………………………….. 
Unterschrift      Erziehungsberechtigte bei nicht Volljährigen 


