Rassegefliigelzuchtverein Hiils von 1899

Faszination Rassegefligel bewahren-schiitzen-erleben
seit tber 120 Jahren!

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in den Rassegefligelzuchtverein Huls von 1899.

Vorname:

Nachname:

Strale / Hausnr.:

PLZ / Ort:

Geburtsdatum:

Mail:

Telefon:

Mobil:

Der Jahresbeitrag wird von der Jahreshauptversammlung festgelegt. Er betragt zur Zeit fir aktive
Mitglieder 30,- € (fur Mitglieder unter 18 Jahren 10,- €) und fur passive Mitglieder 50,- Euro.

Die Beitrage sind fir alle Mitglieder des Vereins (aufier ggf. Ehrenmitglieder) in bar auf der
Jahreshauptversammlung zu zahlen.

Bitte ankreuzen:

|:| Ich mochte dem Verein als aktiver Zuchter beitreten und halte bisher Tiere der

Rasse: Farbe:

Rasse: Farbe:

|:| Ich méchte dem Verein als Hihnerhalter beitreten und zichte aktuell nicht.
D Ich méchte dem Verein als passives Mitglied beitreten und halte keinen eigenen Tierbestand.

Ich bin damit einverstanden, dass meine Kontaktdaten als Zichter oder mein Name als Mitglied
auf der Homepage veréffentlicht werden. ] Ja ] Nein

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos von mir (z.B. von Vereinsaktivitaten) auf der Homepage
des Vereins veroffentlicht werden. |:| Ja |:| Nein

GemalR Art. 7 DSGVO kann diese Einwilligung jederzeit widerrufen werden.



Ehemalige oder jetzige Mitgliedschaft in einem anderen Orts oder Sonderverein

seit

Fir die Mitgliedschaft gilt die Satzung des Vereins. Diese erkenne ich mit meiner Unterschrift an.
Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner Personenbezogenen Daten fiir
Vereinszwecke bin ich einverstanden. Mir ist bewusst, dass ich mich am Vereinsleben
(Versammlung, Tierbesprechung, Ausstellung usw.) zu beteiligen habe.

Der Widerruf meiner Vereinsmitgliedschaft ist schriftlich bis zum Jahresende an den Vorsitzenden
zu richten.

Ort und Datum Unterschrift

Aufnahmeantrédge bitte an:

Lothar Rungelrath
Am Wehrspick 29
47839 Krefeld
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