1. FC Schoéneiche e.V.

Schoéneicher StralRe 34; 15566 Schoneiche bei Berlin

Antrag auf aktive Mitgliedschaft

Antragsteller Gesetzlicher Vertreter
Name, Vorname Name, Vorname
Geburtsdatum Geburtsdatum
Geburtsort Geburtsort
StralRe, Hausnummer StralRe, Hausnummer (falls abweichend)
Postleitzahl, Ort Postleitzahl, Ort (falls abweichend)
E-Mail-Adresse E-Mail-Adresse
Telefonnummer Telefonnummer

Ich erkenne die Vereinssatzung und Beitragsordnung an.

sch bin damit einverstanden, dass der Verein im Zusammenhang mit dem Vereinszweck, der
Vereinswerbung sowie satzungsgemalien Veranstaltungen personenbezogene Daten und Fotos
von mir auf der Homepage des Vereins veréffentlicht, fir Werbezwecke nutzt und diese ggf. an
Print- und andere Medien Gbermittelt.

Dieses Einverstandnis betrifft insbesondere folgende Verdéffentlichungen: Ergebnislisten,
Mannschaftslisten, Kontaktdaten von Vereinsfunktionaren, Berichte Uber Spiele und
Veranstaltungen). Veroffentlicht werden ggf. Fotos, der Name, die Vereinszugehdrigkeit, die
Funktion im Verein, ggf. die Einteilung in Wettkampf- oder andere Klassen inklusive Alter und
Geburtsjahrgang und die Platzierung bei Wettkédmpfen.

Mir ist bekannt, dass ich jederzeit gegenuber dem Vorstand der Veroffentlichung von Einzelfotos
und personlichen  Daten  widersprechen kann. In diesem Fall wird die
Ubermittlung/Veroffentlichung unverziiglich fur die Zukunft eingestellt. Etwa bereits auf der
Homepage des Vereins vertffentlichte Fotos und Daten werden dann unverziiglich entfernt.

Datum, Unterschrift Antragsteller Datum, Unterschrift gesetzlicher Vertreter

Alexander Zabel (1. Vorsitzender) — Mathias Breithaupt (2. Vorsitzender) — Stephan Tietz (Kassenwart) — Michaela Schulz (Jugendwartin)
Registergericht: Amtsgericht Frankfurt (Oder), VR 6153
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