An den
Schiitzenverein 1924 Meckesheim e.V.

Beitrittserklarung

Hiermit bitte ich um Aufnahme als Mitglied in den Schiitzenverein 1924 Meckesheim e. V. Mir ist bekannt,
dass wahrend der Mitgliedschaft im Schiitzenverein 1924 Meckesheim e. V. auch eine Mitgliedschaft im
Badischen Sportschiitzenverband e. V. (BSV) besteht. Mit der Aufnahme erkenne ich die Satzung des Vereins,
des Badischen Sportschiitzenverbandes e. V. und des Badischen Sportbundes (BSB) einschlieRlich zukiinftig
erfolgender Anderungen an und erklare mich damit einverstanden, dass die persénlichen Daten zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung elektronisch gespeichert werden. Ich willige ein, dass der Schiitzenverein 1924
Meckesheim e. V. Fotos von mir unentgeltlich fiir die Offentlichkeitsarbeit im Internet (Homepage, Social Media
Plattformen usw.) und Druckerzeugnissen (Amtsblatt, Presse, Flyer usw.) veroffentlichen darf. Mir ist bewusst,
dass die Fotos damit weltweit verbreitet werden und dritte Personen die Fotos zur Kenntnis nehmen,
herunterladen, bearbeiten und vervielfiltigen koénnen. Mir ist bekannt, dass der Schiitzenverein 1924
Meckesheim e. V. keine SchutzmaBnahmen gegen derartige Gebrauchsformen vorhalten kann. Mir ist bewusst,
dass die Mitgliedschaft im Schitzenverein allein noch kein Bediirfnis fiir den Erwerb und Besitz einer Waffe
darstellt. Fir den bargeldlosen Einzug des Mitgliedsbeitrags werde ich dem Verein jederzeit ein SEPA-Lastschrift-
Mandat (Einzugserméchtigung) erteilen.

Meckesheim,

(Datum) Unterschrift des zukiinftigen Mitglieds
(bei Kindern erst ab sieben Jahren erforderlich)

Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten
(bei Kindern und Jugendlichen unter 18 Jahren)

Name: geb. am:
(Nachname) (Vorname)

Strafle und Hausnummer:

PLZ O 74909 Meckesheim
und

Wohnort:

Tel. (Festnetz): Mobiltelefon:

E-Mail:

Die Mitgliedschaft soll am 1. Januar 20 (Eintrittsjahr) beginnen.

Hinweis: Aus versicherungsrechtlichen Griinden muss bei (auch nur gelegentlicher) Teilnahme an SchiefRen als Eintrittsjahr
das laufende Kalenderjahr angegeben werden. Personen, die im laufenden Kalenderjahr nicht schielRen werden,
kénnen die Mitgliedschaft auch ab dem 1. Januar des folgenden Jahres beantragen.

Ich O bin / O war bis Mitglied in einem anderen Schiitzenverein: [0 Nein

Wenn ja:

Name und Ort des Vereins:

Ich besitze Schusswaffen: O Ja O Nein

Wenn ja:

Art:

Nicht ausfullen: Mitglied erfasst: Ozmi OXLS O ProfiCash [ E-Mail-Verteiler I Apple



An den
Schitzenverein 1924 Meckesheim e.V.

SEPA-Lastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen (Einzugserméchtigung)

Hiermit erméchtige ich den Schiitzenverein 1924 Meckesheim e.V., von meinem Konto
BAN: |DIE| [ | |

Kontoinhaber(in):

(Nachname) (Vorname)

den Mitgliedsbeitrag fiir

(Name des Mitglieds, soweit nicht Kontoinhaber(in))

- jahrlich im voraus - mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Schiitzenverein 1924 Meckesheim e.V. gezogenen Lastschriften einzulsen.

Hinweise:

Ich kann innerhalb von acht Wochen nach Belastung meines Kontos die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Mit der von mir verlangten Erstattung berechtigter Lastschriften
verbundene Kosten werde ich dem Verein erstatten.

Sollte mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweisen, so ist das Kreditinstitut berechtigt, die Lastschrift unbezahlt
zurlickzugeben. Hiermit verbundene Kosten werde ich dem Verein erstatten.

Diese Einzugsermdchtigung kann ich jederzeit widerrufen. In diesem Fall ist das Mitglied verpflichtet, ein neues SEPA-
Lastschriftmandat fir den Beitragseinzug zu erteilen.

In allen drei Féllen ist der fallige Mitgliedsbeitrag ohne weitere Aufforderung an den Schiitzenverein 1924 Meckesheim e.V. zu zahlen.
Die Glaubiger-ID des Schutzenvereins 1924 Meckesheim e.V. lautet DE4A0SVYM00000198972.

Meckesheim.

(Datum) Unterschrift Kontoinhaber(in)
Nicht ausfillen: erfasst: O Apple O ProfiCash
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