von 1859 ¢. /)

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Rasteder Schiitzenverein von 1859 e. V.. SchieBsport wird
mit Luftdruck- und Kleinkaliberwaffen unter Aufsicht von Sportleitern betrieben. Die Vereinssatzung
kann im Schiitzenhof eingesehen werden.

Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
Wohnort: StraBBe/Hausnr.:
Datum: Unterschrift:

Fiir Vereinsmitteilungen:

Telefon: E-Malil:

Ich besitze eine Waffe: Ja / Nein und gebe eine Kopie der Waffenbesitzkarte an den Verein.

Erkldrung zum Datenschutz (§26 BDSG) sowie Einwilligung zur Daten- und Bildverdffentlichung
Durch meine Mitgliedschaft stimme ich der Speicherung, Bearbeitung, Verarbeitung und Ubermittlung
meiner personenbezogenen Daten im Rahmen der Erflillung der in der Satzung definierten Aufgaben
und Zwecke des Vereins zu. Durch meine Mitgliedschaft stimme ich ebenfalls der Verdffentlichung von
Bildern und Namen meiner Person in Print- und Telemedien sowie elektronischen Medien zu.

Datum: Unterschrift:

Ich erméchtige den Rasteder Schiitzenverein von 1859 e. V. bis auf Widerruf den von mir jéhrlich zu
zahlenden Vereinsbeitrag mittels Lastschrift einzuziehen.

IBAN: BIC:

Kreditinstitut:

Hinweis:

- Jugendlichen ab dem 12. Lebensjahr ist das SchieBBen (mit schriftlicher Einverstédndniserklarung
der Eltern) mit Luftdruckwaffen erlaubt.

- Abdem 14. Lebensjahr ist das Schielen mit Kleinkaliberwaffen erlaubt.

- Jugendlichen unter 12 Jahren ist das Schieen nur mit Sondergenehmigung des Landkreises
erlaubt (Siehe Riickseite)
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von 1859 ¢. /)

Einverstindniserklirung
der/ des Erziehungsberechtigten bei Jugendlichen

Ich / wir sind damit einverstanden, dass mein / unser Kind im Alter von 12 — 14 Jahren mit Luft-,
Federdruck- oder CO2- Waffen unter Aufsicht den Schielsport betreiben darf, mit
Ausnahmegenehmigung ab 10 Jahre, und dazu die Ausnahme vom Mindestalter des § 27 Abs. 3 Ziff. 1
Waffengesetz vom Verein geméal} § 27 Abs. 4 Waffengesetz, beantragt werden kann.

Ich / wir sind damit einverstanden, dass mein / unser Kind im Alter von 14 — 17 Jahren mit
Kleinkaliberwaffen (Kaliber. 22 1fB) unter Aufsicht den SchieBsport betreiben darf.

Ich / wir sind damit einverstanden, dass mein / unser Kind unter 12 Jahre mit dem
Zielsporttrainingsgerit, mit dem Lichtpunktgewehr unter Aufsicht am Schief3sport teilnehmen darf.

Name:

Vorname:

Straf3e/Hausnr.:

Wohnort:

Ort, Datum Unterschrift des Erziechungsberechtigten
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