BEITRITTSERKLARUNG
Unterstitzendes Mitglied

Die Bauernkapelle Eberschwang ist als Verein maligeblich an der Pflege von Tradition und
Brauchtum in der Gemeinde beteiligt. Ein Hauptaugenmerk dabei ist, der jlingeren Generation
Freude und Begeisterung am Musizieren zu vermitteln. Denn in einer Gemeinschaft wie in
unseren Reihen sollen sie Sinn, Spal’ und Einsatzfreude in einer intakten Gemeinschaft erleben,
um diese Botschaft wieder weitergeben zu kénnen. Unsere gesteckten Ziele erreichen wir durch
engagierte Probenarbeit, gezielte Jugendforderung und einer soliden Finanzierung, die wir uns
teils selbst erarbeiten und teils mittels Forderung erhalten.

Als unterstitzendes Mitglied tragen Sie einen Grofteil dazu bei, dass wir unseren
Vereinsbetrieb aufrechterhalten und unseren 6ffentlichen und kirchlichen Auftrag erfillen
konnen. Des Weiteren erhalten Sie durch Ihre Mitgliedschaft 25% ErméaRigung auf engagierte
Spielerein der Bauernkapelle Eberschwang.

Familienname:

Vorname:

Stral3e:

PLZ: Ort:

E-Mail:

Tel.-Nr.: Geb.-Datum:

Ich werde durch meinen jahrlichen Mitgliedsbeitrag von € 13,-- die
Bauernkapelle Eberschwang finanziell unterstiitzen. Die Einzahlung dieses
Betrages erfolgt mittels Abbuchungsauftrag (siehe beiliegendes Formular).

Ort, Datum Unterschrift*

*Durch die Unterschrift erklart sich der/die Unterstiitzende mit den Datenschutzbestimmungen (siehe Riickseite) einverstanden.



Einwilligung gemaR Datenschutz
zur Speicherung und Verwaltung personenbezogener Daten

Das unterstiitzende Mitglied der Bauernkapelle Eberschwang erteilt hiermit freiwillig die
Einwilligung zur Verarbeitung von personenbezogenen Daten.

Als Verantwortlicher fiir die Datenverarbeitung gilt das Leitungsorgan des Vereines (Obmann), der die Daten

erhebt bzw. der mit der vom Leitungsorgan zur Bearbeitung betrauten Person. Die Daten werden

gemeinsam von Verantwortlichen des Musikvereins verarbeitet.

Es werden folgende Kategorien von personenbezogenen Daten erfasst: Name, Adresse, Email, Telefon, Geburtsdatum,
Kontodaten (IBAN, BIC). DemgemaR werden keine besonderen Kategorien von Daten (sensible) verarbeitet.

An Verarbeitungsschritten wird die allgemeine Verwaltung der unterstitzenden Mitglieder sowie das jahrliche Abbuchen
des Mitgliedbeitrags durchgefiihrt.

Die Speicherung der Daten erfolgt aufgrund der Belegpflicht bis 7 Jahre nach dem Ableben oder Austritt des unterstiitzenden
Mitglieds, anschlieend werden die Daten geldscht.

Hinweis auf Rechte des Betroffenen auf: Auskunft, Berichtigung, Léschung, Sperrung und Widerspruch:

Sie sind gemaR Art. 21 DSGVO jederzeit berechtigt, Widerspruch gegen die Datenverarbeitung einzulegen. Laut Art. 15
konnen sie um umfangreiche Auskunftserteilung zu den zu Ihrer Person gespeicherten Daten ersuchen. Ebenso steht ihnen It.
Art. 16 ein Berichtigungsrecht und It. Art. 17 ein Léschungsrecht zu. Uberdies wird in Art. 18 der DSGVO ein Recht auf
Einschrankung der Verarbeitung und in Art. 20 das Recht auf Datenlibertragbarkeit festgeschrieben. Zusatzlich besteht ein
Beschwerderecht bei der Aufsichtsbehorde.

Weitergehende Informationen erteilt auf Auskunft der verantwortliche Bearbeiter des Musikvereins. Diese Rechte kénnen ohne
Angabe von Griinden postalisch oder per Email bei dem Bereich (Musikverein), der ihre Daten erfasst hat, kostenlos geltend
gemacht werden.
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SEPA-Lastschrift-Mandat
SEPA Direct Debit Mandate

Zahlungsempfanger
Creditor

Name des Zahlungsempfangers (Titel, Vorname, Nachname) *
Creditor's name

Eg:zgmgi';eﬁze'sch""ang Anschrift (Strae, PLZ, Ort, Land) *
4906 Eberschwang Couﬁﬁ;ﬂ)r_ess (Street name and number, Postal code, City,

Identifikationsnummer des Zahlungsempfanger *
Creditor identifier:

Mandatsreferenz / Mandate reference:

Zahlungspflichtiger
Debtor

Name des Zahlungspflichtigen (Titel, Vorname, Nachname) * Anschrift (StralRe, PLZ, Ort, Land) *
Name of the debtor(s): Address (Street name and number, Postal code, City, Country):

IBAN™: BIC™:

bei (genaue Bezeichnung der Kreditunternehmung)
at (exact description of the credit company):
Raiffeisenbank Eberschwang

Aktiengesellschaft

Eberschwang 116

4906 Eberschwang

Zahlungsart *
Type of payment:
[] wiederkehrende Zahlung/recurrent payment [] Einmalige Zahlung/one-off payment

Kundenwunsch
Customer's Request

[ Neu / New
[] Anderung folgender Daten / Amendment of the following information:
[J wWiderruf ab / Revocation starting from

Ich erméchtige / Wir ermachtigen Bauernkapelle Eberschwang, Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die von Bauernkapelle Eberschwang auf mein/ unser Konto
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

By signing this mandate form, you authorise Bauernkapelle Eberschwang to send instructions to your bank to debit your account and
your bank to debit your account in accordance with the instructions from Bauernkapelle Eberschwang. As part of your rights, you are
entitled to a refund from your bank under the terms and conditions of your agreement with your bank. A refund must be claimed within 8
weeks starting from the date on which your account was debited.

* Bitte alle mit * gekennzeichneten Felder ausfillen. / Please complete all the fields marked *.
** Die Angabe des BIC kann entfallen. / Quotation of BIC can be omitted.

Ort, Datum Unterschrift(en) Kontoinhaber /Zeichnungsberechtigte(r)
Location, Date Signature(s) of account holder(s) / authorized signature

Gedvuckt: Seite 1/2



