Schachvereinigung 1932 Eppstein e.V.

Vereinslokal: Birgerhaus Eppstein (Rathaus II) Rossertstralie

Vereinsraum der Schachvereinigung
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Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der SVG 1932 Eppstein fiir mich/meine(n) Tochter/Sohn.
Es wird folgende Mitgliedschaft beantragt:

1 Ordentliches Mitglied tUber 18 Jahre

[ Jugendmitglied bis zum vollendeten 18. Lebensjahr

Name Vorname

|Geburtsdatum Geburtsort ‘Nationalitét
|Straf3e LLZ ‘Ort

|E—Mail L’el. Festnetz L’el. mobil

Bei Minderjahrigen ist der Name eines gesetzlichen Vertreters anzugeben:

Name Vorname

E-Mail Tel. Festnetz Tel. mobil

Mit der Unterzeichnung des Aufnahmeantrages erkenne/n ich/wir die Bedingungen fiir die Aufnahme und Mitgliedschaft
sowie die Satzung, die Beitragsordnung sowie weitere Ordnungen, die auf der Homepage der Schachvereinigung Eppstein
1932 e.V veroffentlicht werden oder im Vereinsraum der Schachvereinigung Eppstein 1932 e.V. ausliegen, an. Mir ist bekannt,
dass die Mitgliedschaft mit dem 1. Tag des Anmeldemonats beginnt, und eine Kiindigung — gleich aus welchem Grund — nur
schriftlich zum Ende eines Geschéftsjahres moglich ist. Der Vereinsbeitrag ist im Voraus fir das jeweilige Geschaftsjahr fallig.
Der/Die bei Minderjdhrigen unterzeichnende(n) Erziehungsberechtigte verpflichtet sich personlich, die falligen Beitrage des
Angemeldeten zu zahlen.

Datenschutzerklarung: Ich bin mit der Speicherung, Verarbeitung und Vermittlung meiner personenbezogenen Daten fiir
Vereins- und Verbandszwecke gemiaR den Bestimmungen der DSGVO einverstanden. Datenschutzinformationen sind auf
der Homepage unter https://svgeppstein.de/ aufgefiihrt.

Ich erteile meine Zustimmung, dass Namen/Bilder/Videos, die im Rahmen von Vereinsaktivititen entstehen, in Vereins-
Publikationen (z.B. Homepage, Facebook, Presseartikel) veréffentlicht werden dirfen.

Ort/Datum Unterschrift (Minderjahrige: gesetzlicher Vertreter)
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