MITGLIEDERNUMMER:

Sportgemeinschaft Canitz e.V.

ZauBwitzer Str. 3
01591 Riesa OT Canitz

Aufnahme-/ Mitgliedsantrag

Mit dem bitte ich um Aufnahme in die Sportgemeinschaft Canitz e.V.
(Datum)

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

Postleitzahl/Wohnort:

Stralle:

Telefon:

E-Mail:

Zutreffende Abteilung/en bitte ankreuzen:

Fultball Kegeln
Allgemeine Sportgruppe Fitness
Dart

Aktives Mitglied I:l

Passives Mitglied |:| , ) ) ) )
Wird durch Abteilungsleiter/Vorstand eingetragen und unterzeichnet

Datum & Unterschrift:

(bei Kindern unter 18 Jahre, Unterschrift des Erziehungsberechtigten)
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Sportgemeinschaft Canitz e.V.
ZauBwitzer Str. 3
01591 Riesa OT Canitz

Datenschutzrechtliche Einwilligsungserklarung

Um Sie als Mitglied unseres Vereines zeitnah, umfassend und individuell informieren zu kénnen, bendtigen
wir die auf Seite 1 personenbezogenen Daten von Ihnen.

Die mit Ihrer ausdriicklichen Einwilligung erhobenen und gespeicherten Daten werden ausschlieBlich von der
Sportgemeinschaft Canitz e.V. und seinen Abteilungen und ausschliellich zum Zweck der Mitgliederverwaltung,

Beitragserhebung und Bestandsmeldung an die Verbande, in denen die SG Canitz Mitglied ist, genutzt.

Eine Weitergabe Ihrer Daten an Dritte erfolgt nur, sofern die SG Canitz hierzu gesetzlich verpflichtet ist.

Mir ist bekannt, dass ich zur Abgabe der Einwilligungserklarung nicht verpflichetet bin und ich diese
Einwilligungserklarung jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen kann. Der Widerruf ist

per E-Mail zu richten an: sgcanitz.info@gmail.com
oder postalisch an: SG Canitz e.V., z.H. Reiko Pdschl
ZauBwitzer Str. 3, 01591 Riesa

Der Widerruf bewirkt, dass meine aufgrund dieser Einwilligungserklarung erfassten Daten gel6scht werden.

Mit der Verwendung der, auf Seite 1, angegebenen Daten durch die Sportgemeinschaft Canitz zu o.g. Zwecken

erklare ich mich einverstanden.

Datum & Unterschrift:

(bei Kindern unter 18 Jahre, Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Hiermit willige ich ein, dass die Sportgemeinschaft Canitz e.V. personliche Daten (Name und Geburtsdatum)
und Bilder auf der Internetseite, sowie in Sozialen Medien (z.B. Facebook) des Vereins verwenden darf.

Bilder I:l personliche Daten |:|

Datum & Unterschrift:

(bei Kindern unter 18 Jahre, Unterschrift des Erziehungsberechtigten)
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Sportgemeinschaft Canitz e.V.
ZauBwitzer Str. 3
01591 Riesa OT Canitz

Beitragszahlungen mit oder ab 18 Jahren

Unser Verein ist auf die Beitragszahlungen der Mitglieder angewiesen.
Es besteht die Moglichkeit den Mitgliedsbeitrag quartalsweille, halbjahrlich oder jahrlich, zum 15. des Monats,
zu begleichen.

quarta!sweil’ier halbjé.hrlicher jahrlicher Beitrag
Beitrag Beitrag
Mitglieder bis zum
vollendeten 18. Lebensjahr 15,-€ 30,-€ 60,-€
passive Mitglieder * 15,-€ 30,-€ 60,-€
aktive Mitglieder 21,-€ 42,-€ 84,-€
Zeitpunkt der Buchung
bitte ankreuzen

*Passive Mitglieder sind Beitragszahler die, die Sportstatten der SG Canitz nicht aktiv nutzen.

SEPA-Lastschriftmandat fiir Mitglieder mit oder ab 18 Jahren:

Sportgemeinschaft Canitz e.V., ZauRwitzer Str. 3, 01591 Riesa
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 31 ZZZ 000 022 376 86

Mandatsreferenz: (vom Verein auszufillen)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die Sportgemeinschaft Canitz e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von der Sportgemeinschaft Canitz e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart
Wiederkehrende Lastschrift: |:| Einmalige Lastschrift: |:|

Vorname und Name (Kontoinhaber)

StraBe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut (Name und BIC)

DE
IBAN

Datum, Ort und Unterschrift

Hinweise zu lhrem Lastschriftmandat:
Das SEPA-Lastschriftmandat ist bis zur Beendigung des Mitgliedsverhaltnisses gliltig. Das bestehende Mandat erlischt durch die,
vom Vorstand bestatigte, Kiindigung des Mitgliedes automatisch.

Bei nichtausreichender Kontodeckung des Mitgliedes kénnen zusatzliche Gebiihren anfallen.
Alle Anderungen, ob vom Verein oder Mitglied, bediirfen der schriftlichen Form.
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Sportgemeinschaft Canitz e.V.
ZauBwitzer Str. 3
01591 Riesa OT Canitz

Beitragszahlungen unter 18 Jahren

Unser Verein ist auf die Beitragszahlungen der Mitglieder angewiesen.
Es besteht die Moglichkeit den Mitgliedsbeitrag quartalsweiRe, halbjahrlich oder jahrlich, zum 15. des Monats,
zu begleichen.

| i halbjihrlich
quartalsweiBer albjahrlicher jahrlicher Beitrag

Beitrag Beitrag
Mitglieder bis zum
vollendeten 18. Lebensjahr 15,-¢ 30,-¢ 60,-€
Zeitpunkt der Buchung

bitte ankreuzen

SEPA-Lastschriftmandat fiir Mitglieder unter 18 Jahren:

Sportgemeinschaft Canitz e.V., ZauRwitzer Str. 3, 01591 Riesa
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE 31 ZZZ 000 022 376 86

Mandatsreferenz: (vom Verein auszuftllen)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die Sportgemeinschaft Canitz e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise
ich mein Kreditinstitut an, die von der Sportgemeinschaft Canitz e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart
Wiederkehrende Lastschrift: |:| Einmalige Lastschrift: |:|

Vorname und Name (Kontoinhaber)

StralRe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut (Name und BIC)

DE
IBAN

Datum, Ort und Unterschrift

DIESES SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT GILT FUR DIE MITGLIEDSCHAFT VON:

Vorname und Name

Hinweise zu lhrem Lastschriftmandat:
Das SEPA-Lastschriftmandat ist bis zur Beendigung des Mitgliedsverhaltnisses glltig. Das bestehende Mandat erlischt durch die,
vom Vorstand bestatigte, Kiindigung des Mitgliedes automatisch.

Bei nichtausreichender Kontodeckung des Mitgliedes kénnen zusatzliche Gebiihren anfallen.
Alle Anderungen, ob vom Verein oder Mitglied, bediirfen der schriftlichen Form.
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Sportgemeinschaft Canitz e.V.

ZauRwitzer Str. 3
01591 Riesa OT Canitz

eiq_zusenden an:
SACHSISCHER FUSSBALL-VERBAND e.V.
Postfach 25 14 61, 04351 Leipzig, Tel.: 0341/337435-0

SACHSISCHER
FUSSBALL-VERBAND

Antrag auf Spielerlaubnis

Vereins-Nr. |

Vereinsname l L]

Nachwuchs* [I

Name I |
AN I I I I I Y A B

VVorname | |
AN I I A e A I I Y A I

Geburtsdatum | | | | | | I Geschlecht* mannlich ]:I weiblich I:[

) } | | ** nur bei Auslandern ab 10. Lebensjahr
Nationalitat** N I O | Antrag Internationale Freigabe beifugen
Anschrift | I A I I I I [ I I (I I ) | |

(StraBe)
| I | I A I IS [ I I I Iy | |
(Postleitzahl) (Ort)

D Der/Die Spieler/-in bzw. Vertretungsberechtigte hat die Zustimmung zur Nutzung der Adressdaten des Spielers /der
Spielerin fur Marketingzwecke, insbesondere fir Angebote des DFB, seiner Verbande sowie Partner erteilt.*

D Erstaussteling™ «..covumimsmpuminesmmnessnyes (| Kopie der Geburtsurkunde oder eines amtl. Dokumentes
beigefiigt (im Nachwuchs- und Erwachsenenbereich)*

D Vereinsweehsel™ .. s sovsisvsssiesssses vausshsavsasss [ alter Spielerpass oder Verlusterklarung des
abgebenden Vereins beigefiigt*

[1 Nachweis der Abmeldung beigefugt*
(Einschreibebeleg/Empfangsbestatigung abgebender Verein)

Letzter Verein: Pass-Nummer:

D Duplikat / Neuausstellung (Verlusterklarung oder alter Spielerpass beigeftgt)*

D Namenséanderung, Komrektur (alter Spielerpass und Kopie amtliches Dokument beigefligt)* - zuveffendes ankrewen

Der Spieler/die Spielerin erklart, dass er/sie Mitglied im antragstellenden Verein ist und die Satzung und Ordnungen des SFV
und der ihm Ubergeordneten Verbande anerkennt. Spieler/in und antragstellender Verein bestatigten durch ihre Unterschrift die
Richtigkeit aller Angaben. Der Verein muss sich von der Wahrheit der persdnlichen Daten in geeigneter Weise, ggf. durch
Einsicht in entsprechende Dokumente, eigenverantwortlich Uberzeugen. Unzutreffende Angaben gehen bei Aufnahme in den
Antrag zu Lasten des Vereins. Bei nachtraglicher Feststellung der Unrichtigkeit von Angaben werden Spieler/in und Verein im
Rahmen eines sportgerichtlichen Verfahrens nach den Ordnungen des SFV belangt.

Datum

(Unterschrift Spieler/Spielerin) (Unterschrift des Vereins mit Stempel) (Unterschrift der Erziehungsberechtigten)
-nur bei Minderjahrigen-
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