
Aufnahmeantrag für den Working Equiation 
Mittelfranken e.V.


Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein


„Working Equitation Mittelfranken e.V.“


Vorname, Name:  ____________________________________________________________________


Adresse:                 ____________________________________________________________________


Telefonnummer:  ____________________________________________________________________


E-Mail-Adresse:   ____________________________________________________________________


Geburtsdatum:   
_____________________________________________________________________


Eintrittsdatum:   _____________________________________________________________________


Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft als:


o Ordentliches / aktives Mitglied


o Jugendlich


o Fördermitglied /passives Mitglied


mit einem Jahresbetrag in Höhe von 60,00 € für ein ordentliches, von 50,00 € für ein jugendliches 
und von 30,00 € für ein Fördermitglied.


Der Betrag ist jährlich fällig, zum 01.01.


Als Aufnahmegebühr fallen zusätzlich 20,00 € an, welche mit dem Eintritt in den Verein fällig werden.


Die Vereinsmitgliedschaft ist nicht übertragbar und nicht vererblich.


Arbeitsstunden:


Um unseren Verein weiter aufrecht zu erhalten, setzen wir eine freiwillige Leistung von 4 
Arbeitsstunden an. Dies könnte wie folgt umgesetzt werden:


- Hilfe beim Verkauf und anderen Tätigkeiten bei Events pro tatsächlich geleisteter Stunde


- Salat-, Kuchen-, Waffelteig- Spenden (jeweils eine halbe Stunde)


- Leitung einer Gruppe bei den offenen Trainings (1 Stunde) 




Datenschutz:


Wir weisen darauf hin, dass zum Zweck der Mitgliederverwaltung und –betreuung folgende Daten 
der Mitglieder in automatisierten Dateien gespeichert, verarbeitet und genutzt werden: Name, 
Adressen, Telefonnummern, …


Der „Working Equitation Mittelfranken“ benötigt für die Verwaltung meine personenbezogenen 
Daten. Diese Daten werden durch den Verein zur Mitgliederversammlung im Wege der 
elektronischen Datenverarbeitung verarbeitet. Name, Anschrift, Geburtsdatum, Telefonnummer, E-
Mail-Adresse,…   Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne Bekanntgabe diese Daten nicht 
stattgegeben werden kann.


Versicherung:


Unser Verein ist verpflichtet, folgende mitgliedsbezogene Daten an die Versicherung zu übermitteln: 
Name, Geburtsdatum, Eintrittsdatum


Ich bin damit einverstanden, dass der Verein im Zusammenhang mit dem Vereinszweck sowie 
satzungsgemäßen Veranstaltungen personenbezogene Daten und Fotos von mir auf der Homepage 
und Social Media (Facebook, Instagram, etc.) des Vereins veröffentlicht und diese ggf. an Print- und 
andere Medien vermittelt.


Dieses Einverständnis betrifft insbesondere folgende Veröffentlichungen: 


Offene Trainings, Turniere, Berichte über Ehrungen und Geburtstage,…


Veröffentlicht werden ggf. Fotos, der Name, die Vereins- und Abteilungszugehörigkeit, die Funktion 
im Verein, ggf. die Einteilung in Leistungs- oder andere Klassen, inklusive Alter und 
Geburtstagsjahrgang. Mir ist bekannt, dass ich jederzeit gegenüber dem Vorstand der 
Veröffentlichung von Einzelfotos und persönlichen Daten widersprechen kann. In diesem Fall wird die 
Übermittlung / Veröffentlichung unverzüglich für die Zukunft eingestellt. Etwa bereits auf der 
Homepage des Vereins veröffentliche Fotos und Daten werden dann unverzüglich entfernt.


_____________________________	 	 	 	 _______________________________


Ort, Datum	 	 	 	 	 	 	 	 Unterschrift


	 	 	 	 	 	 	 Bei Minderjährigen, der gesetzliche Vertreter


