
TURN- UND SPORTVEREIN
            VON 1992 E.V.

Abteilung Tischtennis www.tus-celle92-tt.de

Förderkreis Tischtennis-Leistungssport

Ja, ich mache mit im Förderkreis der Tischtennisabteilung des TuS Celle 92 e.V. und will den
Tischtennis-Leistungssport in Form einer Spende mit jährlich

___________ Euro

unterstützen.

Diese Förderzusage kann jeweils mit einer Frist von drei Monaten mit Wirkung zum 31.
Dezember eines Jahres widerrufen werden.

Der TuS Celle 92 e.V. wird meinen Förderbetrag zur Förderung des Tischtennis-
Leistungssports an die Abteilung Tischtennis weiterleiten. Darüber hinaus wird mir der TuS
Celle 92 e.V. eine Spendenquittung über den eingezogenen Förderbetrag zustellen.

Angaben zur Person:

Name: _________________________________________

Vorname: _________________________________________

Straße / Hausnummer: _________________________________________

PLZ   Wohnort: _________________________________________

eMail: _________________________________________



SEPA-Lastschriftmandat
Zahlungsempfänger

Name : Turn- und Sportverein Celie von 1992 e.V.

Anschrift: Nienburger Str. 28
29225   Celle
Deutschland

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE 80ZZZ00000201259

Mandatsreferenz: TT Förderkreis Leistungssport
__________________________________________________________________________________

Ich ermächtige den Zahlungsempfänger Turn- und Sportverein Celle von 1992 e.V., Zahlungen von
meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser
Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger Turn- und Sportverein Celle von 1992 e.V. auf mein /
unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

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

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom TuS Celle 92 auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulösen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung, jeweils zum 01.07. eines jeden Jahres
_________________________________________________________________________________

Zahlungspflichtiger (Kontoinhaber)

Vorname / Name: __________________________________________

Straße / Hausnummer: __________________________________________

Postleitzahl / Ort: __________________________________________

Land: __________________________________________

IBAN (max. 34 Stellen): __________________________________________

BIC (8 oder 11 Stellen): __________________________________________

________________________________________________________________

Datum, Ort und Unterschrift



Datenschutzerklärung

1. Mit dem Beitritt zum Förderkreis nimmt der TuS Celle 92 folgende Daten auf

Name
Adresse
eMail-Adresse
Bankverbindung

Diese Informationen werden in dem vereinseigenen EDV-System gespeichert.
Die personenbezogenen Daten werden dabei durch geeignete technische und
organisatorische
Maßnahmen vor der Kenntnisnahme Dritter geschützt.

2. Sonstige Informationen und Informationen über Förderkreismitglieder werden vom TuS
Celle 92 grundsätzlich intern nur verarbeitet, wenn sie zur Förderung des Vereinszweckes
nützlich sind (z.B. Speicherung von Kommunikationsdaten) und keine Anhaltspunkte
bestehen, dass die betroffene Person ein schutzwürdiges Interesse hat, das der
Verarbeitung entgegensteht.

3. Weitergabe von Daten
Verzeichnisse von Förderkreismitgliedern werden nur an Vorstandsmitglieder und sonstige
Mitglieder ausgehändigt, die im Verein eine besondere Funktion ausüben, welche die
Kenntnis der Mitgliederdaten erfordert.

4. Bei Beendigung der Förderkreismitgliedschaft werden Name, Adresse und
Kommunikationsdaten gelöscht. Personenbezogene Daten des ausscheidenden
Förderkreismitglieds, die die Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den steuerlichen
Bestimmungen bis zu zehn Jahre ab der Bestätigung des Austritts aufbewahrt. Die Daten
werden systemseitig gesperrt.

Einwilligungserklärung:

Die vorstehenden Bestimmungen habe ich gelesen und willige in die dort vorgesehenen
Datenverarbeitungsvorgänge ein.

_______________________________________________________________

Datum, Ort und Unterschrift


