Antrag auf Mitgliedschaft

Ich beantrage die Mitgliedschaft bei Asha Varadhi e.V. ab sofort: 01.01.2027 O
Name, Vorname: Geburtsdatum:

Stral3e: Telefon:

PLZ, Ort: Mail-Adresse:

Der Mitgliedsbeitrag betragt derzeit 30,00 Euro pro Jahr und wird von mir erstmals mit Aufnahme in den Verein in
voller Hohe fir das bereits laufende Kalenderjahr entrichtet. Die Satzung und das Datenschutzblatt bilden die Basis
und sind zu beachten.

Ort, Datum Unterschrift:

Einzugserméchtigung

Die Mitgliedsbeitrage werden mittels SEPA-Basislastschrift (Core) eingezogen. Bitte ergdnzen Sie und unterzeichnen
Sie hierfir das separate SEPA-Mandatsformular.

Die im Vertrag angegebenen personenbezogenen Daten, insbesondere Name, Anschrift, Telefonnummer,
Mailadresse und Bankdaten, die allein zum Zwecke der Durchfiihrung des entstehenden
Vertragsverhaltnisses notwendig und erforderlich sind, werden auf Grundlage gesetzlicher Berechtigungen
erhoben.

Fur jede daruber hinausgehende Nutzung der personenbezogenen Daten und die Erhebung zusétzlicher
Informationen bedarf es regelmaRig der Einwilligung des Betroffenen. Eine solche Einwilligung kénnen Sie
im Folgenden Abschnitt freiwillig erteilen.

Einwilligung in die Datennutzung zu weiteren Zwecken

Sind Sie mit den folgenden Nutzungszwecken einverstanden, kreuzen Sie diese bitte entsprechend an.
Wollen Sie keine Einwilligung erteilen, lassen Sie die Felder bitte frei.

O Ich willige ein, dass mir Asha Varadhi e.V. postalisch Informationen und Angebote zu
Veranstaltungen,
Spendenaufrufe. Neues aus Indien u.&. zum Zwecke der Werbuna und Offentlichkeitsarbeit

Ich willige ein, dass mir Asha Varadhi e.V. per E-Mail oder Telefon Informationen und Angebote zu

Veranstaltungen, Spendenaufrufe, Neues aus Indien u.&. zum Zwecke der Werbung und
Offentlichkeitsarbeit Uibersendet.

O Ich willige ein, dass Asha Varadhi mein Geburtsdatum zu statistischen Zwecken speichert.
Die Angabe istfreiwillig.

Ort, Datum Unterschrift:

Rechte des Betroffenen: Auskunft,Berichtigung, Léschung und Sperrung, Widerrufsrecht

Sie sind gemaR 8§ 34 BDSG jederzeit berechtigt, gegentiber Asha Varadhi e.V. um umfangreiche
Auskunftserteilung zu den zu lhrer Person gespeicherten Daten zu ersuchen.

Gemal § 35 BDSG kénnen Sie jederzeit gegeniiber Asha Varadhi e.V. die Berichtigung, Léschung und Sperrung
einzelner personenbezogener Daten verlangen.

Sie kdnnen darlber hinaus jederzeit ohne Angaben von Griinden von lhrem Widerspruchsrecht Gebrauch machen
und die erteilte Einwilligungserklarung mit Wirkung fiir die Zukunft abandern oder géanzlich widerrufen. Sie kénnen
den Widerruf entweder postalisch oder per Mail an den Vertragspartner Ubermitteln. Es entstehen lhnen dabei
keine anderen Kosten als die Portokosten bzw. die Ubermittlungskosten nach den bestehenden Basistarifen.



SEPA—Basislastschrift (Core)—Mandat

Zahlungsempfanger:

Vorname und Name/Firma: Asha Varadhi e.V.

Strafl’e und Hausnummer: Steinbruchstral3e 66

PLZ und Ort: 73257 Kbngen

SEPA-NTr.: DE37 6115 0020 0103 4835 31
BIC: ESSLDEBB6XXX
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE18ZzZZ00000090922
Mandatsreferenz: Mitglied-Nr. 2026-........

Ich erméachtige / Wir ermachtigen den oben genannten Zahlungsempféanger,

q einmalig eine Zahlung
> wiederkehrende Zahlungen

von meinem / unserem Konto mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die von oben
genanntem Zahlungsempfanger auf mein / unser Konto gezogene(n)
Lastschrift(en) einzultsen.

Hinweis: Ich kann / Wir kénnen innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem

Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten
dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungspflichtiger /7 Kontoinhaber
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Asha Varadhi e.V.
c/o Reiner Schmid
Steinbruchstralle 66
73257 Kongen



