Aufnahme im Verein

Personliche Informationen

Anrede*

Vorname*

Nachname*
E-Mail-Adresse*
Telefonnummer*

Zus. Telefonnummer
Stralle + Hausnummer*
PLZ*

Stadt*

Geburtsdatum*
Bevorzugte Kommunikation*
Beruf

Zusatzliche Informationen
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SEPA Lastschriftmandat

Abweichender Kontoinhaber

IBAN*

BIC*

Mandatsdatum*

Sportfischerpass

Datum der Sportfischerpriifung

Ort der Sportfischerpriifung

Wenn lhr diesen Antrag abgibtt, dann melden wir uns bei euch zur Absprache eines Termines

bezlglich eurer Aufnahme. Die Aufnahme erfolgt bei uns im Vereinshaus in Steinhagen

|:| Einverstandniserklarung *

Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten von der Organisation "Angelverein ASV Gut
Fang Bielefeld e.V." zum Zweck der Vertragserfiillung im Rahmen der Mitgliedschaft
hinterlegt, verarbeitet und genutzt werden.

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die im Rahmen der vorstehend genannten Zwecke
erhobenen personenbezogenen Daten unter Beachtung der EU-
Datenschutzgrundverordnung erhoben, verarbeitet, genutzt und Gbermittelt werden. Ich
wurde Gber meine Rechte als Betroffener unterrichtet.

Die Einverstandniserklarung erfolgt auf freiwilliger Basis. Ich wurde dariber aufgeklart, dass

ich die Einverstandniserklarung jederzeit durch schriftliche Mitteilung flir die Zukunft
widerrufen kann
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