BEITRITTSERKLARUNG R

Postfach 1602
57207 Kreuztal

Radsportverein Osthelden e.V. S

www.rsvosthelden.de

Hiermit bitte ich um Aufnahme in den Radsportverein Osthelden e.V.

Name Vorname Geburtsdatum
PLZ / Wohnort Stralle
Telefon Festnetz Telefon Mobil E-Mail
Ort, Datum Unterschrift

(| Einzelmitgliedschaft Q Familienmitgliedschaft
ggf. Unterschrift des gesetzlichen Vertreters (Weitere Angaben siehe Riickseite)
Bevorzugte Sportart: O strage QO mTB O Triathion 1 Sonstiges

Vereinssatzung und Datenschutzerklarung:

Die aktuelle Vereinssatzung sowie Jugendordnung des RSV Osthelden sind mir bekannt und ich erklare
mich damit einverstanden.

Die hier erhobenen Daten werden fir die Dauer der Mitgliedschaft im RSV Osthelden fiir vereinsinterne
Zwecke elektronisch gespeichert und verarbeitet. Der RSV Osthelden halt bei der Speicherung und Ver-
arbeitung der personenbezogenen Daten die jeweils glltige Datenschutz-Grundverordnung der
Europaischen Union (DSGVO) sowie das Bundesdatenschutzgesetz (BDSG) ein. Ich erklare mich damit
einverstanden, dass die von mir angegebenen Daten vom Verein gespeichert werden durfen. Ich bin damit
einverstanden, dass im Rahmen der Medien- Offentlichkeitsarbeit personenbezogen Daten wie Name,
Vorname, Verein sowie Wettkampfergebnis und Bildmaterial durch den Verein veroffentlicht werden dirfen.

Lastschriftermachtigung:

Hiermit ermachtige ich den Radsportverein Osthelden widerruflich, den von mir/uns zu entrichtenden
Jahresbeitrag bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos

IBAN

BIC

Bank

durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden
Kreditinstituts (s.0.) keine Verpflichtung zur Einlésung. Teileinldsungen werden im Lastschriftverfahren nicht
vorgenommen.

Kontoinhaber (Name, Vorname) Wohnort, Stral’e

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers


http://www.rsvosthelden.de/
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BEITRITTSERKLARUNG

Radsportverein Osthelden e.V.
Postfach 1602
57207 Kreuztal

Vereinsbeitrage (Stand 01/2026)

Familienmitgliedschaft 100,- € / Jahr
(Ehegatte und Kinder bis 18 Jahre)

Einzelmitgliedschaft 50,- € / Jahr
Jugendliche 28,- € / Jahr

(bis 21 Jahre)

ab 2027

130,- €/ Jahr

65,- €/ Jahr

30,- € / Jahr

www.rsvosthelden.de

Die Beitrage beziehen sich jeweils auf das Kalenderjahr. Bei Eintritt im Laufe des Kalenderjahres werden die

Beitrage quartalsweise anteilig abgerechnet.

Familienmitgliedschaft
(Ehegatte und Kinder unter 18 Jahre)

Vorname , ggf. abweichender Nachname

Vorname , ggf. abweichender Nachname

Vorname , ggf. abweichender Nachname

Vorname , ggf. abweichender Nachname

Vorname , ggf. abweichender Nachname

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Email

Email

Email

Email

Email


http://www.rsvosthelden.de/

