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Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied im Moorriemer Reitklub e.V. Folgende Angaben sind für die
Durchführung des Mitgliedschaftsverhältnisses erforderlich (Pflichtangaben):

Persönliche Daten:

Vor- u. Zuname:  ___________________________________________________________________

Straße/Hausnr.:    ___________________________________________________________________

PLZ/Wohnort:     ___________________________________________________________________

Geb. Datum:        ___________________________ Geschlecht:       männlich       weiblich       andere

Mitgliedschaft: Aktiv        Passiv

Abteilungszugehörigkeit:

Reiten

Voltigieren (1x pro Woche) Voltigieren (2x pro Woche)

Anzahl der anzumeldenden Pferde:  ______
Als Pferdebesitzer bestätige ich mit meiner Unterschrift das Vorhandensein einer
Pferdehalterhaftpflichtversicherung für die angemeldeten Pferde.

Kontaktdaten:

Telefon: __________________________________    E-Mail-Adresse: _________________________________
(Achtung: Wichtige Mitgliederinformationen, Einladungen etc werden ausschließlich per E-Mail, WhatsApp und
über das schwarze Brett in der Reithalle kommuniziert. Wenn keine Mailadresse angegeben wird, kann keine
Garantie für die Übermittlung solcher Informationen gegeben werden!)

Lt. Generalversammlung 1994 erfolgt die Zahlung des Jahresbeitrags per Einzugsermächtigung (s. gesondertes
SEPA-Lastschrifmandat).
Der Austritt aus dem Verein ist schriftlich unter den in der Satzung genannten Bedingungen zu erklären und nur
zum Schluss des Geschäftsjahres möglich. Bereits entrichtete Beiträge werden nicht erstattet. Jedes aktive
Mitglied ab 8 Jahren muss Arbeitsdienststunden verrichten. Änderungen der Daten (z.B. neue Adresse, neue
Bankverbindung etc.) sind dem Verein umgehend mitzuteilen. Entstehende Gebühren gehen zu Lasten des
Mitglieds. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und Ordnungen des Vereins in der jeweils gültigen
Fassung sowie den von der Mitgliederversammlung festgesetzten Jahresbeitrag an. Die Datenschutzordnung
gemäß Artikel 12 bis 14 DSGVO habe ich gelesen, zur Kenntnis genommen und akzeptiere ich.

…………………………………. ……………………………………………
Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds/gesetzlichen Vertreters

Ich bin damit einverstanden, dass die vorgenannten Kontaktdaten zu Vereinszwecken durch den Verein genutzt
werden dürfen. Mir ist bekannt, dass die Einwilligung in die Datenverarbeitung der vorbenannten Angaben
freiwillig erfolgt und jederzeit durch mich ganz oder teilweise mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden
kann.

…………………………………. ……………………………………………
Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds/gesetzlichen Vertreters
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Einverständniserklärung der Veröffentlichung von Fotos und Videos:

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person bei Veranstaltungen und zur Präsentation von
Mannschaften angefertigt und in folgenden Medien unentgeltlich veröffentlicht werden dürfen:

● Homepage des Vereins und seinen übergeordneten Verbänden
● Facebook-Seite des Vereins und seinen übergeordneten Verbänden
● Printmedien (z.B. NWZ und Wesermarsch am Sonntag)

Mir ist bekannt, dass die Fotos und Videos von meiner Person bei der Veröffentlichung im Internet oder sozialen
Medien weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung und/oder Veränderung durch Dritte kann hierbei nicht
ausgeschlossen werden. Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschränkt. Die
Einwilligung kann mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. Der Widerruf der Einwilligung muss in
Textform (Brief oder per Mail) gegenüber dem Verein erfolgen. Eine vollständige Löschung der veröffentlichten
Fotos und Videoaufzeichnungen im Internet kann durch den Moorriemer Reitklub e.V. nicht sichergestellt
werden, da z.B. andere Internetseiten die Fotos und Videos kopiert oder verändert haben könnten. Der
Moorriemer Reitklub e.V. kann nicht haftbar gemacht werden für Art und Form der Nutzung durch Dritte wie z.
B. für das Herunterladen von Fotos und Videos und deren anschließender Nutzung und Veränderung.
Mir ist ferner bekannt, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von meiner Person im Rahmen der
Teilnahme an öffentlichen Veranstaltungen des Vereins gefertigt und im Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit
veröffentlicht werden dürfen.

…………………………………. ……………………………………………
Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds/gesetzlichen Vertreters

Bei Minderjährigen bzw. Geschäftsunfähigen:

Bei Minderjährigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben, ist neben der Einwilligung der gesetzlichen
Vertreter auch die Einwilligung des Minderjährigen erforderlich.

Ich/Wir habe/haben die Einwilligungserklärung zur Veröffentlichung der Personenbilder und
Videoaufzeichnungen zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der Veröffentlichung einverstanden.

Vor- und Nachname/n des/der gesetzlichen Vertreter/s:     ………………………………………………

Datum und Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter/s:  ………………………………………………

Der Widerruf ist zu richten an:

Moorriemer Reitklub e.V., Eckfleth 12, 26931 Elsfleth, info@moorriemer-reitklub.de

Aufnahme zum (Datum) ………………………………….… durch den Verein bestätigt:

…………………………………….     …………………………………………..        ……………………………
Ort, Datum Unterschrift des Vereinsvorstands                    Mitgliedsnummer
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SEPA-Lastschriftmandat

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE34ZZZ00001314580
Mandatsreferenz: Wird separat mitgeteilt

Ich ermächtige den Moorriemer Reitklub e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Moorriemer Reitklub e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulösen.

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

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Wenn Kontoinhaber nicht Vereinsmitglied: Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt für die Mitgliedschaft von
(Name/Vorname)

_________________________________________________________

Vor- u. Zuname:  _____________________________________________________________

Straße/Hausnr.:    _____________________________________________________________

PLZ/Wohnort:     _____________________________________________________________

Name des Kreditinstitut: _______________________________________________________

BIC: __ __ __ __ __ __ __ __ | __ __ __

IBAN:  D E __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __

…………………………………. ……………………………………………
Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers
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