NAMPU

Hilfe fir Tamil Nadu e.V.

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Nampu — Hilfe fir Tamil Nadu e. V.

Name,Vorname StraBBe, Hausnummer
Telefon PLZ, Ort
Geburtsdatum E-Mail

Ich bin grundsdtzlich bereit, an im Verein ehrenamtliche Arbeit zu leisten und mochte gerne (ber die
Moéglichkeiten informiert werden: [ ja I Nein [ Vielleicht spéter einmal

Den jéhrlichen Beitrag von 1 [2€ /[0 24 € / € (anderer Betrag) zahle ich gerne durch:
O Ausstellen einer Einzugsermdchtigung (siehe unten) / [ zuverldssige und piinkltiche Uberweisung

Die Satzung (einsehbar unter nampu.de/vsatzung.html) habe ich zur Kenntnis genommen und erkenne sie fiir mich als verbindlich an. AuBerdem infor-
miere ich den Verein iber Anderungen meiner Adresse.

Die Mitgliedsbeitrage werden nach der Lebenssituation der Mitglieder bemessen. Der jihrliche Mitgliedsbeitrag wird auf 24 Euro festgesetzt. Fiir Schiiler,
Studenten, Auszubildende und Erwerbslose verringert sich der Beitrag auf 12 Euro jahrlich. Der Austritt erfolgt durch schriftliche Erklarung gegeniiber
einem Mitglied des Vorstands. Er ist nur zum Schluss eines Kalenderjahres unter Einhaltung einer Kiindigungsfrist von drei Monaten zulassig.

Datenschutzhinweise des Nampu e.V.

Als Verantwortlicher im Sinne des Datenschutzes erheben und verarbeiten wir die Informationen zu deiner Person ausschlieBlich zum Zweck der
Begriindung und Verwaltung deiner Mitgliedschaft gem. Art. 6 Abs. | lit. b DSGVO. Wir verarbeiten deine Daten entweder selbst oder durch einen
sorgfaltig ausgewihlten und gesondert beauftragten Dienstleister gem. Art. 28 DSGVO (Auftragsverarbeiter). In anderen Fillen geben wir Informationen
zu deiner Person nur an Dritte weiter, sofern du gem. Art. 6 Abs. | lit. a DSGVO vorab eingewilligt hast oder wir dazu gem. Art. 6 Abs. | lit. ¢ DSGVO
gesetzlich verpflichtet sind. Eine Ubermittlung deiner Daten in Drittstaaten auBerhalb der Europiischen Union oder an internationale Organisationen
findet nicht statt und ist auch nicht geplant. Deine Daten werden von uns nur solange gespeichert, wie sie fiir die Begrindung und Verwaltung deiner
Mitgliedschaft sowie zur Wahrnehmung unserer satzungsmiBigen Aufgaben benétigt werden. Dariiber hinaus speichern wir samtliche Informationen, die
aufgrund gesetzlicher Aufbewahrungspflichten nicht geléscht werden diirfen. Unter den Voraussetzungen der Art. |5 bis 18 und 20 bis 21 DSGVO hast
du das Recht auf Auskunft, Berichtigung, Léschung, Einschrankung der Verarbeitung, Widerspruch und Dateniibertragbarkeit. Sofern die Verarbeitung auf
deiner Einwilligung beruht, kannst du diese jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft widerrufen. Zusitzlich hast du das Recht dich bei der Aufsichtsbehérde
zu beschweren. Bei Fragen, Wiinschen oder Anregungen zum Thema Datenschutz erreichst du uns unter den bekannten Kontaktdaten oder unseren
Datenschutzbeauftragten per E-Mail unter info@nampu.de.

Ort, Datum Unterschrift (Antragssteller)

Hiermit ermachtige ich den Nampu — Hilfe fiir Tamil Nadu e. V. widerruflich, meinen falligen Jahres-
Mitgliedsbeitrag zu Lasten es angegebenen Kontos bei Falligkeit durch Lastschrift einzuziehen:

Kontoinhaber Betrag

IBAN BIC

SEPA-Lastschriftmandat: Ich erméchtige den NAMPU — Hilfe fiir Tamil Nadu e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise ich mein Kreditinstitut an, die von NAMPU — Hilfe fiir Tamil Nadu e.V., auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ort, Datum Unterschrift (Kontoinhaber)

AUFNAHMEANTRAG

NAMPU - Hilfe fiir Tamil Nadu e.V. - Gymnasium Andreanum - Ute Fuhrhop - Hagentorwall 17 - 31134 Hildesheim
Sparkasse Hildesheim Goslar Peine - BIC: NOLADE2THIK - IBAN: DE96 2595 0130 0099 0623 47
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