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BEITRITTSERKLÄRUNG 

Union Sportklub St. Michael im Lungau 
5582 St. Michael im Lungau 
ZVR-Zahl: 668255772 

 

 

Vor- und Nachname:________________________________________________________ 

Geboren am: ________________________________in:____________________________ 

Sektion:________________________________Staatsbürgerschaft:_________________ 

Straße/Hausnr:_____________________________________________________________ 

Postleitzahl:_____________________Ort:_______________________________________ 

Telefonnr:_____________________________Email:_______________________________ 

Rechtlicher Vertreter/Erziehungsberechtigter bei Minderjährigen: 

Vor- und Zuname:________________________________________________________________ 

Telefonnr.: _______________________________________________________________________ 

Bitte zutreffendes ankreuzen: 

Aktives Mitglied                  Unterstützendes Mitglied   

Der Union Sportklub St. Michael ist der Dachverein der Sektionen Fußball, Frauenturnen, Judo, Ski, 
Stockschiessen und Tennis und auch der im Vereinsregister eingetragene Verein. Die Mitgliedschaft im 
Dachverein ist verpflichtend, da zB nur für ordentliche und zahlende Mitglieder ein Versicherungsschutz 
gültig ist. Der Mitgliedsbeitrag beträgt jährlich € 15,00 für Erwachsene und € 5,00 für Minderjährige.  
Wir bitten aus organisatorischen Gründen diesen Betrag vom Konto automatisch einheben zu dürfen: 

          Ich als Zahlungspflichtiger ermächtige den Union Sportklub St. Michael (ZVR-Nr. 668255772, 
Creditor-ID: AT 54ZZZ00000025736) als Zahlungsempfänger Zahlungen von meinem Konto mittels SEPA-
Lastschrifft einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger auf mein 
Konto gezogenen SEPA-Lastschriften einzulösen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit 
dem Belastungsdatum, die Erstattung des belastenten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit 
meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Zahlungsart: wiederkehrende Lastschrift 

IBAN:_____________________________________________    BIC:______________________________  

Kontoinhaber: _________________________________________________________________________ 
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Einwilligungserklärung 

Nach der DSGVO zur Datenverwendung im Union Sportklub St. Michael bzw. in der Sport Union 

1. Ich stimme der Verarbeitung meiner persönlichen Daten (Vorname, Nachname, 
Geburtsdatum, Geburtstort, Staatsbürgerschaft, Sektion, Straße/Hausnr., PLZ, Ort, 
Telefonnummer, E-Mai-Adresse, fallweise Vor- Nachname des/der 
Erziehungsberechtigen(n)) für vereinsinterne Zwecke (Mitgliederverzeichnis, 
Kontaktaufnahme sowie persönliche Jubiläen und Veröffentlichung in öffentlichen 
Berichten, Beitragsvorschreibung) ausdrücklich zu.  

2. Für die Beantragung von Auszeichnungen bzw. Ehrungen können meine Daten an die 
Sport Union weitergegeben werden. 

3. Ich bin darauf hingewiesen worden, dass meine persönlichen Daten unter Beachtung 
des Datenschutzgesetztes idgF. erhoben, genutzt und übermittelt werden. 

4. Die Zustimmung kann beim Obmann des Union Sportklub St. Michael im Lungau 
jederzeit widerrufen werden. 

 

 

Ort/Datum:____________________________________________________________ 

 

Unterschrift:____________________________________________________________ 

 


