
 

 

 

 

RuderriegeRuderriegeRuderriegeRuderriege    Havelberg e.V.Havelberg e.V.Havelberg e.V.Havelberg e.V. 
                                 

Antrag auf Mitgliedschaft 
    

Hiermit beantrage ich, mich bzw. mein nachstehendes Familienmitglied im Verein aufzunehmen: 

 

Und zwar als:        � Aktives Mitglied   � Förderndes Mitglied   � aktives/förd. Familienmitglied**     

                              � auswärtiges Mitglied* 
 

Mitgliedschaft für: 
 

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

 

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

 

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

 

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

 

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

� .................................................. Email-Adresse für Vereinsinfos:.........................................  

 

Erklärung  der/des Erziehungsberechtigten: 
 

( ) meine Tochter/ mein Sohn hat folgende gesundheitlichen Beeinträchtigungen: 

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

 

(  ) meine Tochter/ mein Sohn kann schwimmen und verfügt über folgende Schwimmstufe: ............ 
 

........................................................                        ...... ......................................................................... 
Ort, Datum                                                                                                       Unterschrift des/der Antragstellers/in 

 

Aufnahmebeschluss laut Vorstandssitzung vom: ________ 

 

........................................................                        ...... ......................................................................... 
Ort, Datum                                                                                                       Unterschrift Vorstand 

Hiermit ermächtige ich die Ruderriege Havelberg bis auf Widerruf den Mitgliedsbeitrag 

von nachfolgendem Konto abzubuchen: 
SEPA - Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen: Gläubiger ID DE27ZZZ00001414228 

 

IBAN...................................................................Name der Bank......................................................... 

 

BIC…………………………………………....  Kontoinhaber: ……………………………………. 

 

Ort, Datum…..…………………………………Unterschrift Kontoinhaber..……………………………… 

*zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ** nicht Zutreffendes streichen 

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
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Datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung  

Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten von der Ruderriege Havelberg von 1909 e.V. zu folgenden 

Zwecken erhoben, verarbeitet und genutzt werden sowie an Deutscher Ruderverband, RuSA, Kreis-, 

Landessportbund usw. weitergegeben bzw. übermittelt und dort ebenfalls zu den folgenden Zwecken 

verarbeitet und genutzt werden: (zur Mitgliederverwaltung, Berichterstattung über sportliche Veranstaltungen 

und besondere Ereignisse des Vereinslebens; Zeitraum der Datenaufbewahrung: 10 Jahre) 

 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die im Rahmen der vorstehend genannten Zwecke erhobenen 

persönlichen Daten meiner Person unter Beachtung der DSGVO (Datenschutz-Grundverordnung der 

Europäischen Union vom 25.05.2018) erhoben, verarbeitet, genutzt und übermittelt werden. 

 

Ich bin zudem darauf hingewiesen worden, dass die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner Daten auf 

freiwilliger Basis erfolgt und jederzeit durch mich ganz oder teilweise mit Wirkung für die Zukunft widerrufen 

werden kann. In diesem Fall ist der Widerruf in schriftlicher Form zu richten an: Ruderriege Havelberg von 1909 

e.V., Spülinsel 4, 39539 Havelberg.  

Im Falle des Widerrufs werden mit dem Zugang meiner Widerrufserklärung meine Daten sowohl von dem 

Verein als auch bei Deutscher Ruderverband, RuSA, Kreis-, Landessportbund gelöscht. 

 

........................................................                        ...... ......................................................................... 
Ort, Datum                                                                                                       Unterschrift des/der Antragstellers/in 

 

Bei Minderjährigen bzw. Geschäftsunfähigen:  

Bei Minderjährigen, die das 16. Lebensjahr noch nicht vollendet haben, ist gemäß Art. 8 Abs. 1 Satz 2 DSGVO 

die Einwilligung in die Datenverarbeitung nur rechtmäßig, sofern und soweit diese Einwilligung durch den 

Träger der elterlichen Verantwortung für den Minderjährigen oder mit dessen Zustimmung erteilt wird. Das 

Gleiche gilt für Geschäftsunfähige. 

 

Ich/Wir habe/haben die vorstehende datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung zur Erhebung, Verarbeitung, 

Nutzung und Weitergabe personenbezogener Daten zur Kenntnis genommen und bin/sind damit einverstanden.  

 

Vor- und Nachname/n des/der gesetzlichen Vertreter/s: .......................... 

Datum und Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter/s: .......................... 

 

 

Mir ist bekannt, dass es sich beim Vereinsbeitrag um einen Jahresbeitrag handelt, der unabhängig 

vom Zeitpunkt einer Mitgliedschaftskündigung für jedes (angefangene) Jahr der Mitgliedschaft in 

voller Höhe zu zahlen ist.  

........................................................                        ...... ......................................................................... 
Ort, Datum                                                                                                       Unterschrift des/der Antragstellers/in  

 


