
BEITRITTSERKLÄRUNG – ABTEILUNG CHEERLEADING 

 

Vom 01.___._____ an möchte ich als aktives Mitglied 

der Abteilung Cheerleading des SC Rist Wedel beitreten. 

 

 

Team:       Satellites      Skylights      Starlets      MiniStarlets  Senior Stars 

 

 

A. Angaben zum Antragsteller (Mitglied) 

 Name: _____________________________________________________________ 

 Vorname: _____________________________________________________________ 

 Geburtsdatum: ____.____._________ 

 Schüler/in oder Ausbildung/Studium:    ja   nein  

 Nationalität: _____________________________________________________________ 

 Straße: _____________________________________________________________ 

 PLZ / Ort: _____________________________________________________________ 

 Telefon: _____________________________________________________________ 

 Handy: _____________________________________________________________ 

 E-Mail: _____________________________________________________________ 

 

B. Beitragszahler (bei Minderjährigen der Erziehungsberechtigte): 

 Name: _____________________________________________________________ 

 Vorname: _____________________________________________________________ 

 Anschrift: _____________________________________________________________ 

 (wenn gegenüber A. abweichend) 

 

C. Sonstiges 

 Aus meiner Familie ist/sind bereits Mitglied im SC Rist Wedel: 

 Name/n _____________________________________________________________ 

  

D. Startberechtigung 

 Liegt ein gültiger Pass des CCVD für einen anderen Verein vor?  Ja  Nein 

 

Von der aktuellen Beitragsordnung und der Vereinssatzung (siehe www.scrist.de/downloads) habe ich 

Kenntnis genommen. Der unterzeichnende gesetzliche Vertreter tritt für die Beitragspflichten des 

Minderjährigen ein. 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Antragsteller oder gesetzlicher Vertreter 

 

 

  

EINZUGSERMÄCHTIGUNG 

 

Hiermit ermächtige ich den SPORTCLUB RIST WEDEL e.V., Steinberg 16, 22880 Wedel, die 

einmalige Aufnahmegebühr sowie die monatlichen Vereinsbeiträge von meinem Konto 

abzubuchen. 

 

Die Zahlung der Beiträge per Überweisung ist wegen des Verwaltungsaufwands nicht möglich. 

 

Nachname des Kontoinhabers:  __________________________________ 

Vorname des Kontoinhabers: __________________________________ 

Bank:  _____________________________________________ 

IBAN:  _____________________________________________ 

BIC:  __________________________ 

 

 

Beitrag für: 

 Name     Abteilung 

a) ______________________________ _CHEERLEADING___ 

b)  ______________________________ __________________ 

c)  ______________________________ __________________ 

d)  ______________________________ __________________ 

e)  ______________________________ __________________ 

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

 

Datenschutzbestimmungen 

 

Ich willige ein, dass der SC Rist Wedel als verantwortliche Stelle die in der Beitragserklärung erhobenen 

personenbezogenen Daten ausschließlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzugs 

und der Übermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein nutzt. Eine Übermittlung von Daten an 

Dachorganisationen (z.B. Landessportverband, Cheerleading- und Cheerdance-Verband Deutschland) 

findet nur im Rahmen der in der Satzung festgelegten Zwecke statt. Diese Datenübermittlungen sind 

notwendig zum Zwecke der Organisation. 

 

Eine Datenübermittlung an Dritte außerhalb der oben angegebenen Stellen findet nicht statt. Eine 

Datennutzung für Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt. Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die 

personenbezogenen Daten gelöscht, soweit sie nicht entsprechend der gesetzlichen Vorgaben 

aufbewahrt werden müssen. Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben der 

Datenschutzgrundverordnung das Recht auf Auskunft über die personenbezogenen Daten, die zu seiner 

Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Außerdem hat das Mitglied im Falle von 

fehlerhaften Daten ein Recht auf Korrektur.  

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Antragsteller oder gesetzlicher Vertreter 

  



Datenschutz: Veröffentlichung von personenbezogenen Daten im Internet 

 

Der für die Veröffentlichung verantwortliche Vereinsvorstand ist laut Datenschutzgrundverordnung 

verpflichtet, alle Maßnahmen zur Gewährleistung des Datenschutzes zu ergreifen, die durch die 

Umstände geboten sind. Deshalb möchten wir Sie hier über die grundsätzlichen Risiken bei 

Veröffentlichungen im Internet informieren. 

 

Angesichts der besonderen Eigenschaften des Internets und von Online-Verfahren kann der 

Vereinsvorstand den Datenschutz von dort veröffentlichten bzw. übertragenen Daten nicht garantieren. 

Daher nimmt das Vereinsmitglied zur Kenntnis, dass bei Veröffentlichungen im Internet grundsätzlich 

Risiken für eine Persönlichkeitsverletzung bestehen. Das Vereinsmitglied ist sich bewusst, dass 

 

 im Internet veröffentlichte personenbezogene Daten auch in Staaten abrufbar sind, die keine 

vergleichbaren Datenschutzbestimmungen wie die der Bundesrepublik Deutschland kennen, 

 

 der Vereinsvorstand nicht garantieren kann, dass  

o diese Daten vertraulich bleiben, 

o die inhaltliche Richtigkeit fortbesteht, 

o die Daten nicht verändert werden können. 

 

Damit wir im Rahmen unserer Öffentlichkeitsarbeit auch weiterhin Fotos, Videos und Berichte über die 

Aktivitäten und Erfolge unserer Teams und Mitglieder im Internet veröffentlichen können, bitten wir Sie, 

uns die untenstehenden Einwilligungen zu erteilen. Selbstverständlich können Sie diese jederzeit 

gegenüber dem Verein widerrufen. Vielen Dank! 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

Name des Mitglieds: _____________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

Einwilligung zur Veröffentlichung von Foto- und Videoaufnahmen 

 

Ich willige ein, dass der Verein SC Rist Wedel e.V. im Rahmen von Vereinsaktivitäten erstellte Foto- und 

Videoaufnahmen, auf denen ich zu sehen bin, für Veröffentlichungen in der Presse (Print- und 

Onlinemedien), auf den Internetseiten des Vereins (www.scrist-wedel.de, www.scrist.de) und der 

Abteilung (www.wedel-satellites.de), auf den Social-Media-Seiten (z.B. Facebook, Instagram, YouTube, 

Twitter) der Abteilung und des Vereins sowie auf Plakaten und Handzetteln der Abteilung unentgeltlich 

verwenden darf.  

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Antragsteller oder gesetzlicher Vertreter 

__________________________________________________________________________________ 

 

Einwilligung zur Veröffentlichung von personenbezogenen Daten im Sinne des Vereinszwecks 

 

Ich bestätige, das Vorstehende zur Kenntnis genommen zu haben, und erlaube dem Verein SC Rist 

Wedel e.V., folgende Daten auf seinen Internetseiten (www.scrist-wedel.de, www.scrist.de, www.wedel-

satellites.de) und seinen Social-Media-Seiten (z.B. Facebook, YouTube, Instagram, Twitter) zu 

veröffentlichen: 

 

 Vor- und Zuname 

 Mannschaftszugehörigkeit 

 Leistungsergebnisse im Sinne des Vereinszwecks (z.B. Platzierung bei Meisterschaften) 

 Mannschafts- und Einzelfotos 

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Antragsteller oder gesetzlicher Vertreter 

Bestätigung Gesundheitszustand und Einwilligung für Versorgung kleiner Verletzungen 

(bei Minderjährigen durch die Erziehungsberechtigten auszufüllen) 

 

 Ich bestätige hiermit, dass ich / mein Kind gesundheitlich und körperlich in der Lage bin / ist, am 

Cheerleading-Training teilzunehmen. Sollte sich dies ändern, informiere ich die Trainer umgehend 

schriftlich darüber. 

 

 Ich erteile den Trainern die Erlaubnis, bei kleinen Verletzungen entsprechende Erste-Hilfe-

Maßnahmen bei mir / meinem Kind anzuwenden (z.B. kleine Wunden desinfizieren, Prellungen oder 

Insektenstiche kühlen, Splitter entfernen, Pflaster/Verbände/Tape anlegen). 

 

Wenn Sie unseren Verein freiwillig über bestehende Erkrankungen informieren möchten, die 

Auswirkungen auf das Training haben könnten (z.B. Allergien, Asthma, Diabetes...), können Sie hier 

entsprechende Angaben machen. Ihre freiwilligen Angaben werden nur für die Zeit der aktiven 

Mitgliedschaft gespeichert und ausschließlich an die Übungsleiter des Mitglieds weitergegeben, damit 

diese im Notfall direkt entsprechend reagieren können. 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

___________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

_____________________________ _____________________________________ 

Ort, Datum  Antragsteller oder gesetzlicher Vertreter 

 

 

 

 

__________________________________________________________________________________ 

 

Hinweis zum Versicherungsschutz 

 

Ordentliche Mitglieder des SC Rist Wedel sind im Rahmen der Sportversicherung des Landessport-

bunds (LSB) Schleswig-Holstein abgesichert. Diese umfasst vor allem die Bereiche Haftpflicht (Schutz 

vor Schadenersatzansprüchen Dritter, sofern diese nicht ebenfalls Mitglied des SC Rist sind) und 

Unfallschäden, sofern Leistungen erforderlich sind, die über die üblichen Leistungen der eigenen 

Krankenkasse hinausgehen. Die Sportversicherung des LSB bietet allerdings ausdrücklich nur eine 

Grundabsicherung. Sinnvoll sind daher immer eine private Haftpflichtversicherung sowie eine private 

Unfallversicherung, die die sportlichen Aktivitäten des Mitglieds vollumfänglich einschließt. Die genauen 

Leistungen der Sportversicherung des LSB können in der Geschäftsstelle eingesehen werden. 

__________________________________________________________________________________ 

 


