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Eintrittserklarung (zuriick an Bosauer SV, Zum Sallrégen 7, 23715 Hutzfeld)

Hiermit erklare ich meinen Eintritt in den Bosauer Sportverein!

Nachname, Vorname Geburtsdatum
PLZ, Ort StralRe, Hausnummer
E-Mail-Adresse Unterschrift

Als Erziehungsberechtigte(r) des jugendlichen Antragstellers bin ich mit seinem Eintritt in den Verein einverstanden und
birge selbstschuldnerisch fir entstehende Verbindlichkeiten.

Die Satzung des Vereins wird anerkannt, mit der Speicherung und Nutzung meiner Daten in der Mitglieder-
Datenverwaltung und der Veroffentlichung von Ergebnislisten und Fotos bin ich einverstanden.

Der Austritt aus dem Verein kann nur zum Quartalsende erklart werden. Die schriftliche Kiindigung muss vor diesem
Datum dem Verein vorliegen. Fir geliehene vereinseigene Gegenstande ibernehme ich die volle Haftung. Bei Verlust
oder Beschadigung habe ich fir den Schaden aufzukommen.

Die Mitgliedsbeitrage betragen monatlich in: bitte ankreuzen!

O Klasse 1: Kinder und Jugendliche Euro 5,50
(bis 18 Jahre/SchulerIn/Studentin/ Wehrpflichtige/Zivildienstleistende/Auszubildende/Arbeitslose)
O Klasse 2: Erwachsene Euro 11,00
O Klasse 3: Familien Euro 22,00
O Klasse 4: Eltern-Kind-Versicherung Euro 5,50
O Klasse 5: Fordermitglieder, mindestens Euro 5,00

Die Beitragsschuld beginnt mit dem Monat, in dem der Beitritt erklart wird. Der Beitrag wird halbjahrlich im
Voraus unbar per Lastschrift erhoben.

Ich mdchte in folgenden Sparten Mitglied werden (bitte ankreuzen):

O Aerobic / Funktionsgym. O Gerateturnen FuRball:

O Bogensport O Kinderturnen O Senioren
O Rickenschule O Laufen O Altherren
O Seniorengymnastik O Eltern-Kind-Turnen O Frauen
O Prellball O Inliner O Jugend
O Volleyball O Inliner-Jugend

O Volkstanz O Radwandern 0]

O Tischtennis O Foérdermitglied

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Bosauer SV e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Bosauer SV auf mein Konto gezogene Lastschrift 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.

Name, Vorname ( Kontoinhaber) Stralle, Hausnummer
PLZ, Ort Datum, Ort, Unterschrift
Kreditinstitut IBAN

Bosauer Sportverein, Zum Sallrdgen 7, 23715 Hutzfeld, info@bosauer-sv.de - www.bosauer-sv.de

Sparkasse Holstein IBAN DE32 2135 2240 0018 0009 35 BIC NOLADE21HOL
Volksbank Eutin eG IBAN DE41 2139 2218 0000 5011 90  BIC GENODEF1EUT
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Einwilligung in die Veroffentlichung von Personenbildnissen

Name:

Geburtsdatum:

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person bei sportlichen Veranstaltungen und
zur Prasentation von Mannschaften angefertigt und in folgenden Medien veroffentlicht werden
darfen:

() Homepage des Vereins
() regionale Presseerzeugnisse

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotos und Videos mit meiner Person bei der
Veroffentlichung im Internet oder in sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine
Weiterverwendung und/oder Veranderung durch Dritte kann hierbei nicht ausgeschlossen
werden. Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschrankt. Die
Einwilligung kann mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen werden. Der Widerruf der Einwilligung
muss in Textform (Brief oder per Mail) gegeniiber dem Verein erfolgen.

Eine vollstandige Loschung der veroffentlichten Fotos und Videoaufzeichnungen im Internet
kann durch den Bosauer SV nicht sichergestellt werden, da z.B. andere Internetseiten die Fotos
und Videos kopiert oder verandert haben konnten. Der Bosauer Sportverein kann nicht haftbar
gemacht werden fir Art und Form der Nutzung durch Dritte wie z. B. flr das Herunterladen von
Fotos und Videos und deren anschlieender Nutzung und Veranderung.

Ich wurde ferner darauf hingewiesen, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von meiner
Person im Rahmen der Teilnahme an 6ffentlichen Veranstaltungen des Vereins gefertigt und im
Rahmen der Offentlichkeitsarbeit veroffentlicht werden diirfen.

Ort, Datum Unterschrift

Bei Minderjahrigen bzw. Geschaftsunfahigen:
Bei Minderjahrigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben, ist neben der Einwilligung des
Minderjahrigen auch die Einwilligung des/der gesetzlichen Vertreter erforderlich.

Ich/Wir habe/haben die Einwilligungserklarung zur Veroffentlichung der Personenbilder und
Videoaufzeichnungen zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der Veroéffentlichung
einverstanden.

Vor- und Nachname/n des/der gesetzlichen Vertreter/s:

Datum und Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter/s:

Der Widerruf ist zu richten an: Bosauer Sportverein von 1946 e.V.
Zum Sallrogen 7, 23715 Bosau
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Kein Kind ohne Sport!

Der Bosauer SV ist mit Giber 700 Mitgliedern ein wichtiger Bestandteil des
offentlichen Lebens in der Gemeinde Bosau und auch dariber hinaus. Daraus
erwachst ihm in der Folge auch soziale Verantwortung fir die Allgemeinheit.
Dieser wollen die Verantwortlichen durch die Teilnahme am Projekt "Kein Kind
ohne Sport!“ gerecht werden. Durch Sponsoring und Spenden wird es Kindern,
deren Erziehungsberechtigte nicht oder nur unter groBen Schwierigkeiten die
Mittel fir die Mitgliedsbeitrage aufbringen kénnen, ermoglicht, trotzdem in
unserem Bosauer SV Sport zu treiben. Falls auch Sie vor der Entscheidung
stehen, aufgrund finanzieller Probleme ihr Kind nicht im Verein anmelden zu
konnen, rufen Sie mich bitte an! Unser Gesprach wird absolut vertraulich
behandelt. Weder die Ubungsleiter noch die Sportkameradinnen und -
kameraden werden Uber lhre und die Situation lhres Kindes informiert. Lassen
Sie nicht die Chance verstreichen, lhrem Kind die Moglichkeit zu bieten, in der
Gruppe Sport zu treiben und Spal3 zu haben.

Anika Reimers
Vorsitzende

Tel: 01768-4012394



