
Hiermit erkläre ich ab 

meinen Beitritt als Mitglied zum Freundeskreis des Polizeiorchesters Thüringen e. V.

Vorname

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds der/des gesetzl. Vertreter/s)

Straße und Hausnummer

Telefonnummer

Geburtsdatum

PLZ und Ort

E-Mail

Name

zum Freundeskreis 
des Polizeiorchesters Thüringen e. V.

Beitrittserklärung

 Freundeskreis 
 des Polizeiorchesters 
 Thüringen e.V. 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an.  

Der aktuelle Jahresbeitrag beträgt 48,00 EUR inkl. 19% MwSt..

MITGLIEDSDATEN



 Freundeskreis 
 des Polizeiorchesters 
 Thüringen e.V. 

Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins Mandatsreferenz / z. B. laufende Mitgliedsnummer

Ich ermächtige den Freundeskreis des Polizeiorchesters Thüringen e. V., Erfurt, Zahlungen wieder-

kehrend von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut 

an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Der Mitgliedsbeitrag wird 

als Jahresbeitrag am (01.02.) jeden Jahres fällig, der anteilige Mitgliedsbeitrag des Eintrittsjahres 

am (15.) des auf den Eintritt folgenden Monats.

HINWEIS: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-

tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbar-

ten Bedingungen.

Kreditinstitut

IBAN BIC

Kontoinhaber

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds der/des gesetzl. Vertreter/s)

DE69 ZZZ 000 0250 1133

Erteilung des

SEPA – Lastschrift-
mandats



 Freundeskreis 
 des Polizeiorchesters 
 Thüringen e.V. 

Der Vereinsvorstand weist hiermit darauf hin, dass der Verein ausreichende technische Maßnah-

men zur Gewährleistung des Datenschutzes getroffen hat. Dennoch kann bei einer Veröffentli-

chung von personenbezogenen Mitgliederdaten im Internet ein umfassender Datenschutz nicht 

garantiert werden. Daher nimmt das Vereinsmitglied die Risiken für eine eventuelle Persönlich-

keitsrechtsverletzung zur Kenntnis und ist sich bewusst, dass: 

1.	 die personenbezogenen Daten auch in Staaten abrufbar sind, die keine der Bundesrepublik 

Deutschland vergleichbaren Datenschutzbestimmungen kennen, 

2.	 die Vertraulichkeit, die Integrität (Unverletzlichkeit), die Authentizität (Echtheit) und die Ver-

fügbarkeit der personenbezogenen Daten nicht garantiert ist. 

Das Vereinsmitglied trifft die Entscheidung zur Veröffentlichung seiner Daten freiwillig und kann 

seine Einwilligung gegenüber dem Vereinsvorstand jederzeit widerrufen. Durch den Widerruf der 

Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten 

Verarbeitung und Veröffentlichung der Daten nicht berührt

Ich bestätige das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben und willige ein, dass der Freun-

deskreis des Polizeiorchesters Thüringen e. V. folgende Daten zu meiner Person: 

zur Datenverarbeitung

Einwilligungs-
erklärung

EINWILLIGUNG

Vor und Nachnamen Fotos

die Vereins- und Abteilungszugehörigkeit die Funktion im Verein

Berichte über Ehrungen und Geburtstage die Teilnahme an Vereinsveranstaltungen 

 (= Bitte ankreuzen, wenn einverstanden)

alle genannten Daten

im Rahmen des Satzungszwecks



 Freundeskreis 
 des Polizeiorchesters 
 Thüringen e.V. 

zur Datenverarbeitung

Einwilligungs-
erklärung

zum Zweck der Mitgliederwerbung und Information über den Verein  

auf seiner Internetpräsenz veröffentlichen darf,

zum Zweck der Mitgliederwerbung und Information über den Verein in seinen Auftritten  

in sozialen Medien wie z. B. Facebook veröffentlichen darf,

zum Zwecke der Öffentlichkeitsarbeit über den Verein an Print- und sonstige  

Medien übermitteln darf

Mir ist bekannt, dass ich jederzeit gegenüber dem Vorstand der Veröffentlichung von Einzelfotos 

und persönlichen Daten widersprechen kann. In diesem Fall wird die Übermittlung/Veröffentli-

chung unverzüglich für die Zukunft eingestellt. Etwa bereits auf der Homepage des Vereins ver-

öffentlichte Fotos und Daten werden dann unverzüglich entfernt.

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds der/des gesetzl. Vertreter/s)

 (= Bitte ankreuzen, wenn einverstanden)

absenden


	Textfeld 1: 
	Textfeld 2: 
	Textfeld 10: 
	Textfeld 4: 
	Textfeld 6: 
	Textfeld 8: 
	Textfeld 5: 
	Textfeld 7: 
	Textfeld 3: 
	Textfeld 16: 
	Textfeld 17: 
	Textfeld 18: 
	Textfeld 19: 
	Textfeld 20: 
	Textfeld 21: 
	Kontrollkästchen 2: Off
	Kontrollkästchen 6: Off
	Kontrollkästchen 3: Off
	Kontrollkästchen 7: Off
	Kontrollkästchen 4: Off
	Kontrollkästchen 8: Off
	Kontrollkästchen 5: Off
	Kontrollkästchen 17: Off
	Kontrollkästchen 18: Off
	Kontrollkästchen 19: Off
	Textfeld 36: 
	Senden: 


