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FORDERVEREIN DER FEUERWEHR

Forderverein der Feuerwehr Hohewisch e. V. HOHEWISCH

l:l Ich beantrage die Mitgliedschaft beim Forderverein der Feuerwehr Hohewisch e. V.
':I Ich melde die Anderung meiner Daten

l:l Ich beantrage die Beendigung meiner Mitgliedschaft beim Forderverein der Feuerwehr Hohewisch e. V.

Familienname Vorname
StralRe, Hausnummer PLZ Wohnort
Geburtsdatum E-Mail
Telefon privat Telefon Mobil

Mitgliedschaft ab

Datenschutz:
Ausfuhrliche Informationen zum Datenschutz finden Sie unter www.fv-hohewisch.de/Mitglied-werden/.

- Mit lhrer Unterschrift erkennen Sie die Vereinssatzung und die Beitragssatzung an —

Die Vereinssatzung und die Beitragssatzung kénnen Sie auf unserer Website unter
www.fv-hohewisch.de/Mitglied-werden/ einsehen.

Anderung von:

X

Unterschrift Ort, Datum
BeiJugendlichen unter 18 Jahren zusétzlich Unterschrift einesgesetzlichen Vertreters

Informationen nach DS-GVO:

Einwilligungserklarung zur Veroffentlichung von Fotos zu lllustrationszwecken:

Der Forderverein der Feuerwehr Hohewisch e. V. beabsichtigt, zur Eigendarstellung im Internet und auf gedruckten
Werbematerialien insbesondere bei Vereinsveranstaltungen Fotos, auf denen auch Mitglieder des Vereins zu sehen
sind, zu fertigen und zu veroffentlichen.

Ich willige ein, dass zu den genannten Zwecken Fotos, auf denen ich zu sehen bin, gegebenenfalls unter Nennung meines
Namens ins Internet eingestellt und in gedruckte Werbematerialien aufgenommen werden. Soweit sich aus meinem
Foto Hinweise auf meine ethnische Herkunft, Religion oder Gesundheit ergeben (z. Bsp. Hautfarbe, Kopfbedeckung,
Brille), bezieht sich meine Einwilligung auch auf diese Angaben.

Diese Einwilligung ist freiwillig. Ich kann sie ohne Angaben von Griinden verweigern, ohne dass ich deswegen Nachteile
zu beflirchten hétte. Ich kann diese Einwilligung zudem jederzeit widerrufen.

X

Unterschrift
BeiJugendlichen unter 18 Jahren zusatzlich Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters

IBAN: DE51 1405 2000 1711 4252 45 - BIC: NOLADE21LWL
1.Vorsitzender: Manfred Auge, 2.Vorsitzender: Jens Erdmann, Kassenwart: Norbert Poel
Vereinsregister 10297 Amtsgericht Schwerin
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