Gebirgstrachtenerhaltungsberein
SImmergrun® Pfatfenhofen e.P.

Beitrittserklarung

Herr/Frau

StraBe/Haus-Nr.

PLZ/Ort

geboren am

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Trachtenverein ,Immergrin® Pfaffenhofen.
Ich ermachtige den Verein zum Einzug des Jahresbeitrages von nachstehendem Konto.

Name und Anschrift des Kontoinhabers

IBAN

Bezeichnung des kontofiihrenden Institutes BIC

Ich willige ein, dass meine personenbezogenen Daten im Verein ausschlie8lich zum
Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der Ubermittlung von
Vereinsinformation an den Gauverband verwendet werden.

Der Veroffentlichung von Bildmaterial in Printmedien und Internet stimme ich zu.
Ebenso gestatte ich, Aufnahmen meines im Verein aktiven Kindes flr diesen Zweck zu
verwenden.

Ort, Datum Unterschrift
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