UNSERE STADT. UNSER SPORT. UNSER VEREIN.

SC BROHL 06/45 EV. | POSTFACH 1752 | 50307 BROHL

Aufnahmeantrag
fur Mitglieder, die aktiv am Spielbetrieb teilnehmen

Nachname: Telefon*:

Vorname: Mobil*:

Geburtsdatum: Email*:

Anschrift:

Ort und Datum Unterschrift Mitglied Unterschrift gesetzlicher Vertreter**

* freiwillige Angabe
** bei Minderjahrigen erforderlich

Bitte beachten Sie:

Mit Threm Aufnahmeantrag erkennen Sie die jeweils glltige Satzung und die Beitragsordnung des SC
Brihl 06/45 e.V. an. Die Satzung und die Beitragsordnung kénnen in der Geschaftsstelle des Vereins
sowie im Internet eingesehen werden.

SEPA Lastschriftenmandat

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE42Z27700000416216
Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer (erhalten Sie mit der Aufnahmebestatigung)

Hiermit ermachtige ich den SC Brihl 06/45 e.V. den zu entrichtenden Beitrag bei Falligkeit durch
Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
SC Brihl 06/45 e.V. gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend ab dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlungen

Kontoinhaber:

wan DE|_ | | |

Name des Kreditinstituts:

Ort und Datum Unterschrift des Kontoinhabers
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UNSERE STADT. UNSER SPORT. UNSER VEREIN.

SC BROHL 06/45 EV. | POSTFACH 1752 | 50307 BROHL

Erldauterungenzum Aufnahmeantrag

Datenschutz

Die personenbezogenen Daten werden fir die folgenden Zwecke erhoben und gespeichert:
Mitgliederverwaltung, Beitragseinzug, Beantragung und Verwaltung der Spielberechtigung entsprechend
der Vorschriften des DFB und seiner Untergliederungen sowie der Team-Organisation. Ich / Wir habe/n
jederzeit die Moglichkeit, vom Verein Auskunft Gber diese Daten zu erhalten.

Beitrag und Beitragseinzug

Der Beitrag betragt derzeit fir aktive Mitglieder 20,00 Euro und fir inaktive Mitglieder 4,00 Euro
monatlich. Die Beitrage sind fir das Quartal zum 15.02., 15.05., 15.08 und 15.11. eines Jahres fallig. Bei
Neuaufnahmen wird mit dem ersten Beitrag auch der Restbeitrag flir das abgelaufene Quartal fallig.
BeitragsermaBigungen sind auf Antrag madglich. Die Antrdge und die entsprechenden Nachweise sind an
den Vorstand oder den Jugendvorstand zu richten. Fir Brihlpass-Inhaber und deren Kinder wird der
Beitrag grundsatzlich auf 10,00 Euro monatlich gesenkt. Fiir Geschwisterkinder mindert sich der Beitrag
ab dem zweiten Kind unter 18 Jahren ebenfalls auf 10,00 Euro monatlich. Jedes weitere Geschwisterkind
ist beitragsfrei.

Die Beitrage sind grundsatzlich per Lastschrift zu entrichten. Sollten Sie keine Lastschrift winschen, ist
dieses in Ausnahmefallen méglich. Bitte beachten Sie, dass wir, je Rechnung, 8,00 Euro an
Bearbeitungsgebiihren zusatzlich berechnen.

Kiindigung der Mitgliedschaft

Die Kindigung der Vereinsmitgliedschaft kann jederzeit zum Quartsende erfolgen; die Abmeldung vom
Spielbetrieb jederzeit. Bei aktiven Mitgliedern gelten ergdnzend die Satzungen und Ordnungen des
Deutschen FuBballbundes und seiner Untergliederungen. Die Kindigung ist schriftlich und unterschrieben
an die Geschaftsstelle des Vereins zu senden. Es wird eine Kiindigung mit eingeschriebener Postkarte
empfohlen. Einen Vordruck finden Sie auf unserer Homepage. Mit der Kiindigung erhalten Sie innerhalb
von 14 Tagen die Kiindigungsbestatigung und den Abmeldebeleg. Spielerpdsse verbleiben beim Verein
bzw. FuBballverband. Vereinseigentum ist zuriickzugeben.

Eine wichtige Frage

Als gemeinnitzig tatiger Verein sind wir dringend auf die Unterstltzung unserer Mitglieder, Eltern,
Sponsoren und anderer Unterstiitzer angewiesen. Nur die vielen helfenden Héande ermdglichen uns die
Vereinsarbeit. Deshalb bitten wir um folgende Auskunft:

Ich bin bereit mich ehrenamtlich als Jugendtrainer, Co-Trainer, Betreuer oder in der Verwaltung beim

SC Brihl 06/45 e.V. zu engagieren. Bitte nehmen Sie Kontakt mit mir auf.

Ich kann den SC Briihl bei einzelnen Projekten, zum Beispiel Vereinsfeste, Handwerkerleistungen oder

als Sponsor etc. unterstiitzen. Gerne unterstitze ich die gemeinnitzige Arbeit durch:

Bitte nehmen Sie bei Bedarf Kontakt mit mir auf.

Stand: 08/2023 Seite 2



WESTDEUTSCHER FUSSBALLVERBAND E.V.

Postfach 101512, 47015 Duisburg, Telefon: 0203 7172-0
Telefax: 0203 7172-2750, www.wdfv.de, pass@wdfv.de

Antrag auf Erteilung einer Spielberechtigung (Blockbuchstaben)

1. Vereinsname und Ort:; SC Briihl 06/45 e.V. Pass-Nr. (falls vorhanden)
2. Kennziffer LSB: 12131013101213 101
3. Name:

Eintragung nur durch die Passabteilung!
4. Vornamen (Rufname unterstreichen):

5. Geburtsdatum:

6. Geburtsort:

7. Geschlecht: m Qw4 8. Nationalitat:
9. PLZ: 10. Wohnort:

11. Stralle:

Abmeldedatum:
A. Erstausstellung
Nur fiir Junioren/innen onday
Bestatigung des Geburtsdatums durch eine Original-Geburtsurkunde oder durch Bestatigung des k “,?\og s"o,;
Einwohnermeldeamtes bzw. durch Stempel und Unterschrift des Kreisjugendausschusses. S stempel ?3,

und
: o Unterschrift &
B. Vereinswechsel %

nerme®”
1. Bisher gespielt bei (Verein):
2. Soweit nicht Westdeutscher Ful3ballverband,

Angabe des Fullballverbandes:

3. Austritt (per Einschreiben) am:
4. Besteht eine Verbandsstrafe? Nein 4 Ja O

5. Noch ausstehende Verbandsstrafe? Neind Ja O

C. Spieler, die aus dem Ausland kommen
Fur Spieler ab dem vollendetem 10. Lebensjahr, die aus dem Ausland kommen, muss die Antragsriickseite ausgefullt
werden (unabhangig davon, ob sie bereits einem Verein angehodrten oder vereinslos waren).

Fur Spieler, die zwischen 10 und 18 Jahre alt sind und nicht die deutsche Staatsangehorigkeit besitzen, wird
zusatzlich, die von den Erziehungsberechtigten unterschriebene Erklarung bendtigt, dass der Umzug der Familie aus
Grunden erfolgt ist, die mit dem FuRballsport nichts zu tun haben.

D. Zweitausfertiqung Begriindung: —=-===========-m-mmmmmmmmmomomm oo O Passverlust

Die Richtigkeit vorstehender Angaben wird versichert. Bei nachtraglicher Feststellung der Unrichtigkeit werden Verein und
Spieler im Rahmen eines sportgerichtlichen Verfahrens nach der Satzung und Ordnung des WDFV belangt. Der Spieler bzw.
ein Erziehungsberechtigter erklart sich damit einverstanden, dass der WDFV die Spielerdaten gemaR § 43 Verbandssatzung
speichert und weiterverwendet.

Ort, Datum Ort, Datum

Unterschrift Spieler/Spielerin (Original)

Vereinsunterschrift mit Stempel (Original)

Anschrift fiir die Passzustellung:

zusatzllgh pel Jugfend"Che”: . iy \\\
SC Briihl 06/45 e.V. Unterschrift eines Erziehungsberechtigten (Original) \\ "
Postfach 1752 Durch diese Unterschrift wird die sportgesundheitliche \\

Ei bestatigt.
50307 Briihl ignung bestatig

WDFV



Spieler, die aus dem Ausland kommen (bitte auch ausfiillen, wenn der Spieler keinem Verein angehoért hat)

Staatsangehdrigkeit:

Geburtsort:

Letzter Wohnort (Stadt) im Ausland:

Land / Staat:

In Deutschland ansassig ab:

Vorname Vater und Mutter:

WESTDEUTSCHER
FUSSBALLVERBAND E. V.
Passabteilung

Postfach 10 15 12

47015 Duisburg



UNSERE STADT. UNSER SPORT. UNSER VEREIN.

SC BROHL 06/45 EV. | POSTFACH 1752 | 50307 BROHL

Vorstand: André Scheuer (Vorsitzender), Kurt Schallehn, Sylke Grabow-Fricke
Vereinsregister Nr.: AG Koln 700963 - Steuer Nr.: Finanzamt Brihl 224/5794/1340

Einwilligungserklarung iiber die Verwendung personenbezogener Daten
sowie von Bildern im Internet und weiteren Medien

Hiermit erklare ich mich mit der Verwendung meiner personlichen Daten und Bildern fir
folgende Zwecke einverstanden (zutreffendes bitte ankreuzen):

Veroffentlichung eines Fotos als Gruppe zum Zwecke der Verdffentlichung im Internetauftritt
des SC Briuhl und seinen angeschlossenen Netzwerken sowie auf den Seiten des
FuBballverbandes sowie in Presseberichten (Mannschaftsfotos ohne Namen).

Veroéffentlichung von Einzelfotos mit Spielernamen zum Zwecke der Veréffentlichung im
Internetauftritt des SC Brihl und seinen angeschlossenen Netzwerken (etwa in Spielberichten) oder
auf den Seiten des FuBballverbandes sowie in Presseberichten. Hierunter fallt insbesondere auch die
Veroffentlichung der Daten auf “fussball.de” oder fupa.net.

HINWEIS: Nicht veroffentlicht werden besonders schiitzenswerte Daten wie Geburtsdatum, Adresse, Telefonnummer,
Emailadressen, Gesundheitsdaten sowie religése-, politische- oder sexuelle Ansichten!

Folgende Angaben sind von diesem Einverstandnis umfasst:
Spieler/Spielerin/Vereinsmitglied

Vorname: Nachname:

Bei Minderjahrigen zusatzlich auszufillen (auch bei getrennt lebenden Elternteilen):

Vater Mutter
Vorname: Vorname:
Nachname: Nachname:
Telefon: Telefon:
Email: Email:

Anschrift (falls abweichend):

Dieses Einverstandnis kann jederzeit schriftlich oder per E-Mail (datenschutz@sc-bruehl.de) gegeniiber dem SC Briihl 06/45
e.V. widerrufen werden. Der Widerruf bezieht sich ausschlieBlich auf die zukiinftige Verwendung der Daten. Die personenbezogenen
Daten werden ausschlief3lich zweckgebunden genutzt, und im Falle des Widerrufs umgehend geldscht, sofern keine anderen Gesetze
oder Bestimmungen eine Speicherfrist vorsehen. Bereits vorhandene Veréffentlichungen auf Basis dieser Einwilligungserklarung
werden auf Anforderung entfernt, soweit dies mit vertretbarem Aufwand mdglich ist. Die Einwilligungserklarung erlischt automatisch
mit dem Austritt des Spielers aus dem Verein, im Falle der Einwilligung der Erziehungsberechtigten eines Minderjahrigen mit Eintritt der
Volljahrigkeit sowie spatestens nach 3 Jahren.

Ort und Datum Unterschrift Mitglied Unterschrift gesetzlicher Vertreter
(erforderlich ab dem 14. Lebensjahr)
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