BVS

REHA - Sportgemeinschaft 1955 e.V.
Verein fiir Rehabilitationssport — 97816 Lohr am Main

Beitrittserklirung

Hiermit erklare ich, meinen Beitritt zur REHA-Sportgemeinschaft 1955 e. V. Verein
fur Rehabilitationssport —~97816 Lohr/Main (Abkiirzung RSG Lohr)

Vorname/Nachname

Geburtsdatum

StraBe/Haus-Nr.

PLZ/Wohnort

Telefon E-Mail

Eintrittsdatum:

Abteilung: (bitte ankreuzen)
[ Faustball [ FuBlballtennis

[J Nordic Walking **)  [J Lauftreff **)
[ Herzgruppe Begleitperson

[J Wirbelsdulengymnastik **)

L) Gymnastik
[] Herzgruppe
[ Wassergymnastik *¥)

[ Passiv

Jahrlicher Mitgliedsbeitrag (Abbuchung jeweils am 15. Februar bzw. dem
folgenden Werktag per SEPA Lastschriftverfahren)

Aktive Erwachsene 50,00 €
Jugendliche/Studenten 15,00 €
Zusatzgebiihren **)
Wirbelsdule

Nordic Walking
Lauftreff
Wassergymnastik

Passive Erwachsene 42,00€

35,00 € pro Kurs (wird bar beim Ubungsleiter bezahlt)
40,00 € pro Kurs (wird bar beim Ubungsleiter bezahlt)
32,00 € pro Kurs (wird bar beim Ubungsleiter bezahlt)
12,00 € pro Quartal (Einzug am 15.03. 15.06. 15.09. 15.12.

oder dem folgenden Werktag per SEPA Lastschrift)

[J Behinderung ................. %

[ ohne Behinderung

Schriftliche Einwilligung gemil} Datenschutzverordnung
DSGVO

Die Reha-Sportgemeinschaft erhebt fur ihre Mitglieder folgende minimal
erforderlichen personenbezogenen Daten wie Name, Anschrift,
Geburtsdatum, Telefonnummer, Kontoverbindung und E-mail-Adresse (falls
vorhanden). Bei aktiven Mitgliedern werden diese Daten an die
Dachverbande BLSV und BVS zum Abschluss einer Unfallversicherung
weitergeleitet.

Hat das kunftige Vereinsmitglied eine Berechtigung seiner Krankenkasse zur
Erstattung der Rehamafnahmen, so wird diese Rehaverordung zur
Kostenabrechnung dem Verein zur Verfligung gestellt. Die Abrechnungen der
Ubungsveranstaltungen erfolgt sowohl intern im Verein als auch tiber externe
Dienstleister, die sich ebenfalls zur Datenschutzverordnung verpflichten.

Im Falle des Vereinsaustritts werden Ihre Daten nach einem Jahr zum Ende
der Mitgliedschaft geldscht falls sie nicht der gesetzlichen Aufbewahrungs-
pflicht unterliegen. Sie kénnen darlber hinaus jederzeit ohne Angabe von
Griunden von Ihrem Widerspruchsrecht Gebrauch machen und die erteilte
Einwilligungserklarung zum Datenschutz mit Wirkung fir die Zukunft
abandern oder génzlich beim Vorstand widerrufen.

Mit meiner Unterschrift beantrage ich den Beitritt zum Verein und

erlaube der Reha-Sportgemeinschaft die oben aufgefiihrten

persdnlichen Daten sowie eventuell vorhandene Verordnung zur

Kostenabrechnung zu verwenden.

Ich stimme der Veroffentlichung folgender Daten zu (bitte ankreuzen):
Bild und Name:

[Tja [ nein
Telefonnummer und e-mail-Adresse:
[Tja [ nein

Ort, Datum/Unterschrift (bei Minderjihrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

Bankverbindung: Sparkasse Mainfranken Wurzburg - IBAN: DEG60 7905 0000 0042 2821 37 — BIC: BYLADEM1SWU



’%3 REHA - Sportgemeinschaft 1955 .V.
B Verein fiir Rehabilitationssport — 97816 Lohr am Main

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
Ich/wit ermichtige(n) sie Zahlungen von meinem/unserem nebenstehend genannten Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wit mein/unser Kreditinstitut an, die von
det RSG Lohr auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Den Termin fur den
erstmaligen Einzug der SEPA-Basis-Lastschrift entnehmen Sie bitte Threm Mitgliedsausweis.

Glaubiger-Identifikationsnummer : DE36Z27.00000362586
Mandatsreferenz: siehe Mitgliedsausweis
Hinweis:

Ich/wir kénnen innerhalb von acht Wochen beginnend mit dem Belastungsdatum die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es greifen dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen

Vorname/Nachname (Kontoinhaber)

Stra3e/Hausnummer

PLZ/Wohnort

IBAN

BIC (8 oder 11 Stellen)

Ott, Datum/Unterschrift  (bei Mindetjihrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

Bankverbindung: Sparkasse Mainfranken Wurzburg - IBAN: DEG60 7905 0000 0042 2821 37 — BIC: BYLADEM1SWU



