
                                                                                                                                                                                                                          
                                                                                                                           Turnverein Scheidt von 1886 e.V.

   Aufnahmeantrag                                             Postfach 600114, 66067 Saarbrücken           

       www.tvscheidt.de
 

    Mitgl.- Nr./ Mandatsreferenz:    ____________________   Gläubiger-ID-Nr. DE87ZZZ00000134785
                                                                                                    

           

Name: Abteilung (bitte ankreuzen):

Vorname: TURNEN / GYMNASTIK                          

Geb.Datum: BOULE                                                     

Straße: FAUSTBALL / BOGENSCHIESSEN        

PLZ/Ort: VOLLEYBALL                                           

Tel: TENNIS                  

Mobil: TAEKWONDO              

E-mail: SKI

Die Anmeldung gilt noch für folgende Familienmitglieder:  

Name: Vorname: Geb. Datum: Abteilung:

 Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
 

Hiermit ermächtige ich den TV Scheidt, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TV Scheidt gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Abbuchung:  vierteljährlich / halbjährlich / jährlich  (Nichtzutreffendes bitte streichen)

Vorname / Name ( Kontoinhaber ):

Kontonummer:
BLZ:
IBAN:
BIC:

Monatsbeiträge in €:

Stand 01.01.2019 Erwachsene Kinder/Jugend bis 18 J. Stud./Auszub. bis 25 J. Fam.m.Kind.bis 18 J.

TURNVEREIN 7,00 4,00 5,00 11,50
zusätzlich  Tennis 10,00 3,00 5,00 20,00
zusätzlich Taekwondo 5,00 3,00 4,00 10,00
zusätzlich Volleyball Aktive 5,00 3,00 4,00 10,00

Die Jugend-/Studentenbeiträge werden bei Erreichen der Altersgrenze automatisch auf den höheren Beitrag umgestellt. 

Ich stimme der Verwendung personenbezogener Daten zur Erfüllung des Mitgliedsvertrages zu.
Ich habe die Datenschutzerklärung des Vereins zur Kenntnis genommen.

         Ort/Datum Unterschrift/en        (evtl. Kontoinhaber)

http://www.tvscheidt.de/


Information zur Verarbeitung ihrer persönlichen Daten 

Sehr geehrte Mitglieder, 
 
im Rahmen der DS-GVO sind wir als Verein dazu aufgefordert, Sie über den 

Umfang und den Zweck der von ihnen erhobenen und zur 
Mitgliederverwaltung verarbeiteten Daten zu informieren. Wir 
nehmen den Datenschutz unserer Mitglieder sehr ernst und daher 

möchte wir Ihnen Auskunft über unsere vereinsinterne 
Datenschutzordnung geben. 
 

Grundsätzlich kann die im unmittelbaren Zusammenhang mit einer 
Vereinsmitgliedschaft stehende Verarbeitung personenbezogener Daten 
regelmäßig auch ohne eine ausdrückliche Einwilligungserklärung auf 

Grundlage des Mitgliedschaftsverhältnisses und damit aufgrund eines 
vertragsähnlichen Verhältnisses nach Art 6 Abs. 1 Buchst. B DS-GVO 
rechtmäßig erfolgen.  

 
Im Rahmen unserer Mitgliederverwaltung erfassen wir Ihre Kontaktdaten, 
um Ihnen die Einladungen zu den Mitgliederversammlungen zukommen 

zu lassen. Daneben haben Sie uns im Rahmen eines SEPA-Mandats ihre 
Bankverbindung mitgeteilt, um ihren Mitgliedsbeitrag von Ihrem Konto 
abbuchen zu können.  

Daneben verwenden wir die Daten zur Bestandsmeldung an den 
Landessportverband sowie an die betreffenden Sportfachverbände. 
 

Zugriff auf die von uns erhobenen Daten haben nur der Vorsitzende, der 
Kassenwart und der Schriftführer, also der vertretungsberechtigte 
Vorstand i.S.d. § 26 BGB. 

. 
Wir ergreifen erforderliche Sicherheitsmaßnahmen, um die von uns 
erhobenen Daten zu schützen, so dass Unbefugte keinen Zugriff darauf 
erhalten. Wir geben die Daten nicht an Dritte weiter und haben in unserer 

vereinsinternen Datenschutzordnung ein Löschkonzept, welches 
Aufbewahrungsfristen und Löschfristen personenbezogener Daten regelt.  
 

Sie haben jederzeit das Recht, sich Auskunft über die von uns 
erhobenen Daten und deren Verarbeitung einzuholen.  
 

 
Sollten Sie weitere Fragen zum Schutz Ihrer Daten im Rahmen Ihrer 
Mitgliedschaft haben, können Sie sich jederzeit an uns wenden. 
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