
Beitrittserklärung
Hiermit beantrage ich, unter Anerkennung der Satzung, meine Aufnahme in die
Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft DLRG Ortsgruppe Rockenhausen e.V.

DLRG OG Rockenhausen e.V.
Geschäftsstelle

67722 Winnweiler

Wäschbacherhof 27a

E-Mail: GF@dlrg-rockenhausen.de

Internet: www.dlrg-rockenhausen.de

Sparkasse Donnersberg

DE07 540 519 90 0120 0172 15 

MALADE51ROK

Jahresmitgliedsbeiträge: 

Anrede

Name, Firma

Vorname

Titel

Straße, Hausnr.

PLZ, Ort

Telefon

e-Mail

Geburtsdatum

Bei Familienmitgliedschaft bitte die Namen der aufzunehmenden Familienmitglieder angeben

(TTMMJJJJ)

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Geburtsdatum

Vorname

Vorname

Vorname

Vorname

(TTMMJJJJ)

Frau Herr Familie

X X
Unterschrift eines Erziehungsberechtigten ( bei Minderjährigen)

Eintritt

Bei Kindern mit anderem Familiennamen, bitte den Familiennamen der Eltern/Erziehungsberechtigten angeben.auch
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Mir ist bekannt, dass

die Mitgliedschaft nur schriftlich bis zum 30.11. (Eingangsdatum) zum Jahresende gekündigt werden kann.
Bilder, die im Rahmen von DLRG-Aktivitäten aufgenommen wurden auf der Hompage der DLRG veröffentlicht werden dürfen.

Jugendliche bis 18 Jahre 48,00 EUR

Kinder         bis 14 Jahre 30,00 EUR

Erwachsene 72,00 EUR

Familie 20,00 EUR120,00 EUR

Ort, Datum, Unterschrift

X

Bankeinzugsermächtigung

IBAN BIC

Geldinstitut Name

Mandatsreferenz

Ort

Kontoinhaber (Name, Vorname)

Ort, Datum, Unterschrift

bis auf Widerruf ermächtig, den Jahresmitgliedsbeitrag im Lastschriftverfahren von folgendem Konto abzubuchen

Die DLRG Ortsgruppe Rockenhausen e.V. (Gläubiger-Identifikationsnummer: DE07ZZZ00000878469) wird

Ihre Mandatsreferenz setzt sich aus den ersten sieben Buchstaben Ihres Nachnamens 
plus den ersten zwei Buchstaben Ihres Vornamens und einer Ziffer (normalerweise „1") zusammen. 

Die hier angegebenen personenbezogenen Daten, insbesondere Name, Anschrift, Telefonnummer, dienen der Mitgliedsverwaltung in der Ortsgruppe und 
werden unter Einhaltung der gesetzlichen Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) gespeichert und nicht an Dritte weitergeben. 
Ich bin einverstanden, dass die von mir oben angegebenen personenbezogenen Daten unter Beachtung der Datenschutzbestimmungen erhoben, gespeichert, 
verarbeitet und für die Versendung von an mich gerichteten Informationen (per Post und/oder per E-Mail) sowie für interne Zwecke genutzt werden dürfen. 
Eine Weitergabe der Daten an Dritte ist ausgeschlossen, sofern nicht von mir beauftragt (z.B. Anmeldung bei Lehrgängen, Wettkämpfen). Personenbezogene 
Daten im Sinne des §3 Abs. 1 BDSG sind solche Daten, die Angaben über persönliche und sachliche Verhältnisse einer bestimmten Person enthalten. Diese 
Einverständniserklärung kann jederzeit gemäß § 35 BDSG widerrufen werde und ich kann jederzeit die Berichtigung, Löschung und Sperrung einzelner 
personenbezogener Daten verlangen.    

die Mitgliedschaft nur bei einer jährlichen Beitragszahlung wirksam ist.

ggf. erlassene Sicherheits- und Hygienekonzepte für Veranstaltungen der DLRG eingehalten werden müssen. .
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