
20€
40€
60€

50,- € einmalig  
Kinder bis Ende des 13. Jahres:   
Jugendliche bis Ende des 17 Jahres: 
Erwachsene ab 18 Jahren:  
Studenten:  
Kind bis Ende des 17. Jahres von einem Elternmitglied:
Anzahl der Kinder: 
(Diese Seite zusätzlich pro Kind ausfüllen)

40€

+ Teilnahme an allen Trainings
+ DTU Startpass inkl. Zuschuss

15€

20€
20€

Vorname:

Nr.: 

Wohnort/OT: 

Handy: *

Triathlon Gemeinschaft Tri-Force Fulda e.V.

Aufnahme Antrag

 Bitte unter https://www.triathlondeutschland.de/startpass/dtu-startpass-beantragung 
beantragen und unterschrieben an den 1.Vorsitzenden senden. 

Mitgliedschaft
Aufnahmegebühr: 
Mitgliedsbeitrag:

Persönliche Daten

Titel 

Name: 

Geburtsdatum: 

Straße: 

PLZ: 

Telefon:*

E-Mail:*

*Die Angaben sind freiwillig und werden zur internen Kommunikation genutzt (siehe Einwilligung zur Datenverarbeitung).

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung, den Ehrenkodex und Ordnungen des Vereins in der jeweils gültigen Fassung an. 
Zudem erkenne ich bei der Teilnahme an HTV Ligawettkämpfen den Strafenkatalog in der jeweils gültigen Fassung des Vereins 
an. Änderungen der Mitgliedschaft sind unterjährig möglich; Beiträge werden jedoch nicht rückvergütet.

Zusatzbeiträge: 

Ort, Datum 

Ort, Datum 

_______________________________ 

Unterschrift

   _______________________________  

Unterschriften der gesetzlichen Vertreter bei Minderjährigen 
bzw. Geschäftsunfähigen 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft ab 

https://www.triathlondeutschland.de/startpass/dtu-startpass-beantragung


Tri-Force Fulda e.V.  Sparkasse Fulda Finanzamt Fulda  
Kurfürst-Wilhelm-Str. 23 IBAN: DE07530501800040003658 St-Nr.: 018 250 1489 7  
36093 Künzell BIC: HELADEF1FDS Vereinsregister Fulda  Nr.  VR 1067 

Einwilligung zur Datenverarbeitung 

Einwilligung in die Veröffentlichung von Personenbildnissen 

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person bei sportlichen Veranstaltungen und zur 
Präsentation von Mannschaften angefertigt und in folgenden Medien veröffentlicht werden dürfen: 

• Homepage des Vereins 
• Facebook-Seite des Vereins 
• Slack-Workspace des Vereins 
• regionale Presseerzeugnisse (z.B. Fuldaer Zeitung, Osthessen-News, Osthessen Zeitung 
• Instagram-Account des Vereins 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotos und Videos mit meiner Person bei der 
Veröffentlichung im Internet oder in sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine 
Weiterverwendung und/oder Veränderung durch Dritte kann hierbei nicht ausgeschlossen werden. 
Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschränkt. Die Einwilligung kann 
mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. Der Widerruf der Einwilligung muss in Textform 
(Brief oder per Mail) gegenüber dem Verein erfolgen.  

Eine vollständige Löschung der veröffentlichten Fotos und Videoaufzeichnungen im Internet kann 
durch den Tri-Force Fulda e.V. nicht sichergestellt werden, da z.B. andere Internetseiten die Fotos und 
Videos kopiert oder verändert haben könnten. Der Tri-Force Fulda e.V. kann nicht haftbar gemacht 
werden für Art und Form der Nutzung durch Dritte wie z. B. für das Herunterladen von Fotos und 
Videos und deren anschließender Nutzung und Veränderung.  

Ich wurde ferner darauf hingewiesen, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von meiner 
Person im Rahmen der Teilnahme an öffentlichen Veranstaltungen des Vereins gefertigt und im 
Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit veröffentlicht werden dürfen. 

Ort, Datum Unterschrift 

Einwilligung zur Datenverarbeitung

Die Informationspflichten gemäß Artikel 12 bis 14 DSGVO habe ich gelesen und zur Kenntnis genommen.
Ich bin damit einverstanden, dass die vorgenannten Kontaktdaten zu Vereinszwecken durch den Verein 
genutzt und hierfür auch an andere Mitglieder des Vereins (z.B. zur Bildung von Fahrgemeinschaften) 
weitergegeben werden dürfen. Mir ist bekannt, dass die Einwilligung in die Datenverarbeitung der 
vorbenannten Angaben freiwillig erfolgt und jederzeit durch mich ganz oder teilweise mit Wirkung für die 
Zukunft widerrufen werden kann.



Tri-Force Fulda e.V.  Sparkasse Fulda Finanzamt Fulda  
Kurfürst-Wilhelm-Str. 23 IBAN: DE07530501800040003658 St-Nr.: 018 250 1489 7  
36093 Künzell BIC: HELADEF1FDS Vereinsregister Fulda  Nr.  VR 1067 

Einwilligung zur Datenverarbeitung 

Bei Minderjährigen bzw. Geschäftsunfähigen: 

Bei Minderjährigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben, ist neben der Einwilligung des 
Minderjährigen auch die Einwilligung des/der gesetzlichen Vertreter erforderlich. 

Ich/Wir habe/haben die Einwilligungserklärung zur Veröffentlichung der Personenbilder und 
Videoaufzeichnungen zur Kenntnis genommen und bin/sind mit der Veröffentlichung 
einverstanden.  

Vor- und Nachname/n  

des/der gesetzlichen Vertreter/s: 

Datum und Unterschrift  

des/der gesetzlichen Vertreter/s: 

Der Widerruf ist zu richten an:  

Tri-Force Fulda e.V., Kurfürst-Wilhelm-Str 23, 36093 Künzell, 1.Vorsitzender@triforce-fulda.de 



SEPA-Basis-Lastschriftmandat (SEPA Direct Debit Mandate) für SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger)

Triathlonverein Tri-Force Fulda e.V.

[Gläubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier)]

DE06ZZZ00000918936
[Mandatsreferenz]

SEPA-Basis-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermächtige(n)

[Name des Zahlungsempfängers]

Triathlonverein Tri-Force Fulda e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

 [Name des Zahlungsempfängers]

Triathlonverein Tri-Force Fulda e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrags 
verlan-gen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

 Kontoinhaber /Zahlungspflichtiger (Vorname, Name, Straße, Hausnummer, PLZ, Ort)

 Kreditinstitut

 BIC1 IBAN

DE 

1 Hinweis: Ab 01.02.2014 kann die Angabe des BIC entfallen, wenn die IBAN mit DE beginnt.

Ort, Datum
Unterschrift (Zahlungspflichtiger)

Wiederkehrende Zahlungen/
Recurrent Payments
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