Fischereivereinw
Schauwmburg-Lippe eV.
Fischereiverein Schaumburg-Lippe e.V.

1. Vorsitzender
Ronald Moller

Fischereiverein Schaumburg-Lippe e.V. SackstraRe 1
Ronald Moller 31691 Helpsen
E-Mail:
SaCkStraBe 1 info@fischereiverein-schaumburg-lippe.de

31691 Helpsen Homepage:

https://www fischereiverein-schaumburg-lippe.de

Sprechtage:
Jeden 1. und 3. Montag im Monat von 18-20 Uhr
im Vereinsheim - Sackstr. 1, 31691 Helpsen

Antrag auf Vereinsaufnahme in den Fischereiverein Schaumburg-Lippe e.V.

Bitte elektronisch ausfillen, ausdrucken, unterschreiben und zum

Anrede | Sprechtag mitbringen! EC-Kartenzahlung moglich und erwiinscht!
Name | | Vorname | |
Geburtstag ’ ‘ Geburtsort ’ ‘
Straf3e Hausnr. | |

pz [ | Wohmort |

Telefonnummer | | Mobil| |

E-Mail-Adresse | |

Fischerpriifung habe ich abgelegt [] Ja [] nein
Ort Datum | |
Ich bin im Besitz eines gliltigen Fischereischeines [] ja [] nein

Von der Vereinssatzung und der Gewasserordnung nehme ich nach Aushdndigung des Mitgliedsausweises Kenntnis.
Satzung und Gewasserordnung habe ich erhalten. [] ja [] nein

Ich bin einverstanden, dass meine Angaben fiir die Organisation der Vereinsdatenverarbeitung verwandt werden.

Ort, Datum Unterschrift

Bei Jugendlichen bis zum vollendeten 18. Lebensjahr

Mit dem Eintritt meiner Tochter/meines Sohnes in den Fischereiverein erklare ich mich einverstanden und hafte fiir die ent-
stehenden Verbindlichkeiten. Ich bin einverstanden, dass meine Tochter/mein Sohn ab dem 14. Lebensjahr allein und ohne
Begleitung eines Erwachsenen im Rahmen der bestehenden Fischereigesetze, des Tier- und Naturschutzgesetzes und nach
bestandener Fischerpriifung die dem Fischereiverein Schaumburg-Lippe zur Verfligung stehenden Gewasser betreten und
beangeln darf. Jugendliche unter 14 Jahren diirfen nur in Vor-
bereitung auf die Fischerpriifung und in Begleitung einer
fischereiberechtigten Person mit einer Rute angeln. Unterschrift des Erziehungsberechtigten



https://www.fischereiverein-schaumburg-lippe.de

SEPA-Kombimandat

Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats
Zahlungsempfanger:

Fischereiverein Schaumburg-Lippe e.V.

Kosterbrink 11

31675 Blickeburg

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE84ZZZ00000161708

Mandatsreferenz: (Mitgliedsnummer)

Einzugserméchtigung:

Hiermit ermdchtige(n) ich/wir den o.a. Zahlungsempfanger widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden Zahlungen bei Félligkeit
zu Lasten meines/unseres Kontos durch Lastschrift einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat:

Hiermit ermdchtige(n) ich/wir den o.a. Zahlungsempfanger, Zahlungen von meinem/unseren Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom o.a. Zahlungsempfanger auf mein/unser Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann / wir kbnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Nachste Beitragserhebung am
Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Zahlungspflichtiger:

Anrede | |

Name ’ ‘ Vorname ‘

Geburtstag ’ ‘ Geburtsort ’ ‘

Strale Hausnr. | |

PLZ |:| Wohnort ’ ‘

Name der Bank

BIC IBAN

Ort, Datum Unterschrift

Beitrag fur das Jahr 20.... S <

Aufnahmegebuhr erveseasnassssssenes € Passbild

Gewasserpflege SR < bitte
€

Umlage nicht
einkleben!

Gesamtsumme 00000000000000000 €

EC-Kartenzahlung mdéglich und erwiinscht!

Priifungs-, Schlichtungs- und Aufnahmeausschuss zugestimmt [] ja [] nein

AVN-Mitgliedsausweis Nummer:




Fischereivereivn
Schauwmburg-Lippe eV.

Einwilligung fiir die Datenverarbeitung

Anrede | |

Name | | Vorname ‘

Geburtstag ‘ Geburtsort ’ ‘

|
StralRe Hausnr. | |

Pz [ | wohnort | |

Mit meiner Unterschrift stimme ich der Verwaltung, Speicherung und Nutzung meiner Daten durch den Fischereiverein
Schaumburg-Lippe e. V. zu.

Name, Vorname, Geburtsdatum, Geburtsort, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer, Eintrittsdatum, Bankverbindung,
Mitgliedsnummer, Funktion im Verein sollen ausschlief3lich fir die Mitgliederverwaltung, den Beitragseinzug und fiir die
Ubermittlung von Vereinsinformationen genutzt werden.

Die Kontodaten werden beim Bankeinzug an die einziehende Bank tibermittelt. Bei Zahlungsriickstanden werden die Daten
an den Schlichtungsausschuss weitergereicht.

All diese Dateniibermittlungen sind fiir die Organisation des Vereins notwendig. Eine Datentibermittlung an weitere Dritte
findet nicht statt. Die Daten werden auch nicht fiir Werbezwecke genutzt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht, soweit sie nicht den gesetzlichen
Vorgaben entsprechend aufbewahrt werden missen.

Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft tiber die personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei der
verantwortlichen Stelle gespeichert sind. AuBerdem hat jedes Mitglied im Falle von fehlerhaften Daten ein Korrekturrecht.

Einwilligung in die Verdffentlichung von Personenbildnissen

Ich willige der Nutzung von Bildern meiner Person ein.

Ich gestatte die Veroffentlichung auf der Homepage des Vereins, in der Vereinszeitschrift, in Fachzeitschriften, in der
Tagespresse oder in sonstigen Fachpublikationen durch den Fischereiverein Schaumburg-Lippe.

Ort, Datum Unterschrift

Bei minderjidhrigen Vereinsmitgliedern

Ort, Datum Unterschrift

Widerrufsrecht
Diese Zustimmung kann jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft schriftlich widerrufen werden. Die Kontaktdaten hierzu entnehmen
Sie bitte unserer Homepage.
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