
Aufnahmeantrag
TuS Ickern 1912 e. V.

Handballabteilung

Mareike Kinzel, Am Schafstall 10, 44581 Castrop-Rauxel
Email: kinzel2002@gmail.com

Mitgliedsnummer

Geschlecht  * M W

Titel  /  Beruf

Ich werde Mitglied ab Senior Junior aktiv passiv

Ort  /  Datum Unterschrift Mitglied Unterschrift Erziehungsberechtigter
( bei Minderjährigen )

Name des Kontoinhabers:

Name des Geldinstituts:

Adresse (falls Abweichend):

BIC:

IBAN: D E

Ort  /  Datum Unterschrift

Mitglieder- 
Verwaltung:

Ich erkläre meinen Eintritt in den TuS Ickern 1912 e.V. unter Anerkennung der zurzeit gültigen Satzung. Ich bin damit 
einverstanden, dass meine persöhnliche Daten in der EDV gespeichert werden. Änderungen der persöhnlichen Daten sind 
unverzüglich anzuzeigen.

* = Pflichtfeld

Geburtsdatum *

Familienname *

Vorname *

Strasse *

Postleitzahl *

Ort *

Telefon / Fax *

E-Mail *

SEPA-Lastschriftmandat (fü r Abteilungsbeitrag)
Ich ermächtige TuS Ickern 1912 e.V., Handballabteilung, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 
mein Kreditinstitut an, die von TuS Ickern 1912 e.V., Handballabteilung auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

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

Der Beitrag wird jährlich vom 
Bankkonto eingezogen

Unterschrift Erziehungsberechtigter  (bei 
Minderjährigen)



 

 

Einwilligung in die Anfertigung und 

Veröffentlichung von Personenbildnissen 

 

 

 

Vor- und Nachname (in Druckbuchstaben): 

__________________________________________________________ 

 

Ich willige ein, dass Fotoaufnahmen und bewegte Bilder (Filme/Videos) von meiner Person, 

die im Rahmen von Veranstaltungen der Handballabteilung des TuS Ickern angefertigt 

wurden, in folgenden Medien veröffentlicht werden dürfen: 

 

• Website der Abteilung 

• Presseerzeugnisse (z. B. Tageszeitung, Verbandsmagazin) 

• Social-Media-Kanäle (z. B. Instagram, Facebook, WhatsApp) 

• Informationskanäle von Kooperationspartner*innen 

 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotoaufnahmen und bewegten Bilder der 

Handballabteilung des TuS Ickern dazu genutzt werden, 

• die Leistungen und den Teamgeist unserer Mannschaften zu zeigen, 

• den Handballsport und unsere Abteilung bekannter zu machen, 

• Sponsor*innen und Unterstützer*innen auf unsere Abteilung oder spezifische 

Mannschaften aufmerksam zu machen. 

 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotoaufnahmen und bewegten Bilder mit 

meiner Person bei einer Veröffentlichung im Internet oder in sozialen Medien/Netzwerken 

weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung und/oder Veränderung durch Dritte kann 

hierbei nicht ausgeschlossen werden. 

 

Diese Einwilligung kann ich jederzeit ganz oder teilweise mit Wirkung für die Zukunft 

widerrufen. Der Widerruf der Einwilligung muss in Textform (Brief oder per E-Mail) an die 

unten angegebene Anschrift erfolgen. 



 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass eine vollständige Löschung der veröffentlichen 

Fotoaufnahmen und bewegten Bildern durch die Handballabteilung des TuS Ickern und ihre 

Partner*innen nicht sichergestellt werden kann, da bspw. andere Internetseiten die 

Fotoaufnahmen kopiert oder verändert haben könnten. Die Handballabteilung des TuS 

Ickern kann daher nicht haftbar gemacht werden für Art und Form der Nutzung durch Dritte 

und deren anschließender Nutzung und Veränderung.  

 

 

____________________________________________________  

Datum, Unterschrift des Mitglieds 

 

Bei Minderjährigen bzw. Geschäftsunfähigen 

Bei Minderjährigen ist die Einwilligung beider Erziehungsberechtigten erforderlich. Bei 

Minderjährigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben (also 14 Jahre oder älter sind), ist 

zusätzlich die Einwilligung des Minderjährigen erforderlich (Unterschrift bitte oben). Sollten 

Sie über das alleinige Sorgerecht verfügen, fügen Sie bitte eine Kopie des entsprechenden 

Dokuments bei. 

 

Ich/Wir habe/haben die Einwilligungserklärung zur Anfertigung und Veröffentlichung von 

Fotoaufnahmen und bewegten Bildern zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der 

Anfertigung und Veröffentlichung einverstanden. 

 

Vor- und Nachname/n des/der gesetzlichen Vertreter/s: 

____________________________________       _________________________________  

 

____________________________________       _________________________________  

Datum und Unterschrift des/der gesetzlichen Vertreter/s 

 

 

Der Widerruf ist zu richten an 

TuS Ickern Handballabteilung 

c/o Kattenstätter Busch 1 

D-45731 Waltrop 

tusickern-handball@online.de 


	Anmeldung SEPA-Mandat

