HEIMATVEREIN
HOFEN e.V.

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt zum Heimatverein Hofen. Die Satzung erkenne ich an. Die
unten aufgefiihrten Beitrdge sind Jahresbeitréige.

Vorname, Nachname, Geb.- Datum

E- Mail

Stra3e + Hsnr. Tel.

PLZ + Ort, Mobil

Einzelmitgliedschaft: 0 - 16 Jahre: 5 €, ab 16 Jahre: 30 €
Familienmitgliedschaft: 50,-€ Jahresbeitrag, fiir jedes Kind einer Familie welches Mitglied
werden will zusétzlich 5,-€ Jahresbeitrag

()
0

Bei Familienmitgliedschaft Namen der weiteren Familienmitglieder:

Vorname, Nachname, Geb.- Datum

Vorname, Nachname, Geb.- Datum

Vorname, Nachname, Geb.- Datum

Vorname, Nachname, Geb.- Datum

Ort Datum Unterschrift(en) gesetzliche/r Vertreter/in
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HEIMATVEREIN
HOFEN e.V.

SEPA LASTSCHRIFTMANDAT
(wiederkehrende Zahlung)

Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA- Lastschriftmandats:

Die jdhrlichen Mitgliedsbeitridge sollen von folgendem Konto mittels Lastschrift eingezogen
werden. Zugleich weise ich meine Bank an, die vom Heimatverein Hofen. auf mein Konto
gezogene Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut

vereinbarten Bedingungen.

Das Mandat gilt fiir wiederkehrende Zahlungen.

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE82Z7700002527089

(wir sobald vorhanden vom Vorstand eingetragen)

Mandatsreferenz:

(wir sobald vorhanden vom Vorstand eingetragen)

Kontoinhaber/-in:

Kontonummer BLZ Name der Bank

oder IBAN, BIC

Ort, Datum, Unterschrift
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HEIMATVEREIN
HOFEN e.V.

Bildrechte und Datenschutz

(bei Zustimmung bitte ankreuzen)

Als Traditionsverein wollen wir unsere Aktivititen prasentieren. Zu diesem Zweck werden
eventuell Fotos aus dem Vereinsleben verwendet, auf denen Sie bzw. Thr Kind eventuell individuell
erkennbar sind.

Aus rechtlichen Griinden ("Recht am eigenen Bild") ist dies nur mit Threm Einverstdndnis moglich.
Wir bitten Sie deshalb, die dafiir erforderliche Einverstidndniserkldrung zu unterzeichnen:

[

Hiermit erteile ich dem Heimatverein Hofen die Erlaubnis, vereinsbezogene Fotos von
mir zu erstellen und zu verdffentlichen. Diese Einverstidndniserklarung gilt fiir
Fotover6ffentlichungen im Zusammenhang mit Veranstaltungen, Zeitungsartikeln,
Berichten und Veroffentlichungen auf digitalen Kanélen.

Wir sind dariiber informiert, dass der Heimatverein Hofen ausschlief3lich dafiir
verantwortlich ist. Es besteht und ergibt sich kein Haftungsanspruch gegeniiber des
Heimatvereins Hofen e.V. fiir Art und Form der Nutzung ihrer Bilder, z. B. fiir das
Weiterleiten von Bildern und deren anschlieSender Nutzung durch Dritte.

Ich bin damit einverstanden, dass die hier angegebenen personlichen Daten zu
Verwaltungszwecken durch den Heimatverein Hofen in eine Datenbank aufgenommen
und gespeichert werden. Mit der schriftlichen Kiindigung werden Thre Daten spédtestens ein
Jahr nach Ablauf der Kiindigungsfrist aus der Datenbank geloscht.

Als gesetzlicher Vertreter erklédre ich mich grundsétzlich damit einverstanden, dass
Veranstaltungen des Heimatverein Hofen dokumentiert werden und die angefertigten
Fotos, Filme oder sonstiges Material im Rahmen der gemeinniitzigen Aufgabenstellung des
Vereins auf verantwortungsvolle Art und Weise verdffentlicht und verwendet werden. Ein
Vergiitungsanspruch entsteht dadurch nicht.

Mit meiner Unterschrift bestétige ich die Richtigkeit und Vollstdndigkeit meiner vorstehenden
Angaben und bin mit der Nutzung entsprechend den in der Datenschutzerkldrung gemachten
Angaben einverstanden. Die Einwilligung ist freiwillig und kann jederzeit schriftlich widerrufen
werden. Aus der Verweigerung der Einwilligung oder ihrem Widerruf entstehen keine Nachteile.

Ort, Datum, Unterschrift Antragsteller/-in
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