F R E lWI L Ll G E Dr.-Appelhans-Weg 5
F E U E RW E H R 82340 Feldafing

F E LDAFI N G Mail: info@feuerwehr-feldafing.de

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Freiwillige Feuerwehr Feldafing e.V. als
Férderndes Mitglied.

Vor- und Nachname:

StraBe, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum: E-Mail:

Telefon: Mobiltelefon:

Bevorzugte Kontaktmdglichkeit: O E-Mail O Post

Der jahrliche Forderbeitrag ist vom Mitglied selbst zu bestimmen. Der Mindest-
Forderbeitrag liegt bei 30€. Der Beitrag wird einmal jahrlich eingezogen, erstmalig
unmittelbar nach der Aufnahme in den Verein.

Das SEPA-Mandat ist separat zu unterzeichnen.

Der oben genannte Verein verarbeitet als verantwortliche Stelle, die in der
Beitrittserklarung erhobenen personenbezogenen Daten wie Name, Vorname,
Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer, Funktion im Verein und
Bankverbindung ausschlieBlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des
Beitragseinzuges und der Ubermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein. Die
Rechtsgrundlage hierfir ist Art. 6 Abs. 1 S. 1 lit. b DSGVO.

Eine Datenldbermittlung an Dritte auBerhalb der o. g. Stellen findet nicht statt. Eine
Datennutzung flr Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten geldscht,
soweit sie nicht entsprechend der gesetzlichen Vorgaben aufbewahrt werden mussen.

Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO)
das Recht auf Auskunft Uber die personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei der
verantwortlichen Stelle gespeichert sind (Art. 15 DSGVO). AuBerdem hat das Mitglied, im
Falle von fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht (Art. 16 DSGVO) sowie ein Recht auf
Léschungen (Art. 17 DSGVO).

Beschwerdestelle ist das Bayerische Landesamt fir Datenschutzaufsicht (BayLDA),
Promenade 27, 91522 Ansbach.
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Hiermit erklare ich, dass ich die Bestimmungen der Satzung des Vereins Freiwillige
Feuerwehr Feldafing e.V. in der jeweils gliltigen Fassung anerkenne.

Ort, Datum:

Unterschrift des Antragstellers:
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F E LDAFI N G Mail: info@feuerwehr-feldafing.de

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer:

Mandatsreferenz:

Férdermitgliedschaft - Jahresbeitrag:
(Mindestbeitrag von 30€)

Nachname des Kontoinhabers:

Vorname des Kontoinhabers:

Bank:

IBAN:

BIC:

Mit meiner Unterschrift erteile ich dem Verein Freiwillige Feuerwehr Feldafing e.V. ein
SEPA-Mandat zum Lastschrifteinzug des Mitgliedsbeitrages von oben stehendem Konto.

Ort, Datum:

Unterschrift des Kontoinhabers:
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