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SPIELERPASS [ Neuanmeldung

Schiilerpass

..... Pflichtfelder

Passnummer: Geburtsdatum*:

Nachname*:

VornameX*:

StraBe*/Nr.*:

PLZ*: Ort*:

Verein* (wo Spieler/in zuklnftig spielberechtigt ist):

ZVR - Zahl*: Datum¥*;

Unterschrift (Obmann/Obfrau) Stempel
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Einwilligungserklarung

Ich nehme zur Kenntnis, dass die von mir hier angegebenen personenbezogenen Daten (Passnummer,
Nachname, Vorname, Geburtsdatum, StraBe, PLZ, Ort, Verein, ZVR-Zahl, Name des/der
Erziehungsberechtigten) zum Zweck der Mitgliederverwaltung, Anmeldung bzw. Ummeldung bzw.
Abmeldung des Spielerpass, Datendanderungen im Spielerpass, Ausstellen eines Duplikats (Passverlust),
Erneuern eines vollen Passes bzw. des Passfotos, finanzielle Abwicklungen, Verdéffentlichung von
Ergebnislisten auf der Bezirks- bzw. Landesverbandshomepage sowie Teilnahme an Wettbewerben und
Ausbildungen des Bezirks- bzw. Landesverbands, durch den Landesverband der OO Stocksportler, dem
Bund der Osterreichischen Eis- und Stocksportler (BOE) und der International Federation Icestocksport
(IFI) verarbeitet werden.

Bei Bezirks- und Verbandsfunktiondren sowie bei Schiedsrichtern kénnen die Daten flir die Dauer der
Funktion auf der Homepage des Bezirks- bzw. Landesverband veréffentlicht werden.

Ein Widerruf ist jederzeit kostenfrei per Mail an office@ooe-stocksport.at, per Brief an das Verbandsbliro
WaldeggstraBe 16, 4020 Linz méglich.

Ich akzeptiere, dass der Widerruf der Zustimmung zur Datenverarbeitung den Ausschluss von
Wettbewerben und Ausbildungen des Bezirks- bzw. Landesverband, BOE und IFI bedeuten kann, sowie
zum Entzug des Spielerpass bzw. der Erlaubnis zu weiteren Funktionen/Tatigkeiten beim Landesverband
der OO Stocksportler filhren kann, da die Datenverarbeitung hierfir eine Voraussetzung darstellt.
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Einwilligung in die Anfertigung und Nutzung von Bild-/Foto-/Videoaufnahmen

Hiermit erteile ich meine ausdrickliche Zustimmung zur Anfertigung von Bildaufnahmen wahrend
Wettbewerben und Veranstaltungen des Bezirks/Verbands und sonstiger Tatigkeiten, die ich in meiner
Eigenschaft als Mitglied des Bezirks/Verbands verrichte. Zudem stimme ich der weiteren Nutzung dieser
Bilder zum Zweck der Information der Offentlichkeit zu. Die angefertigten Bildaufnahmen kénnen vom
Bezirk/Verband auf deren Website, in sozialen und lokalen Medien publiziert werden.

Aus dieser Einwilligung leite ich keine Rechte (z.B. Entgelt) ab. Sie ist jederzeit mit Wirkung fir die
Zukunft bei der oben angegebenen Verbandsadresse widerruflich. Im Fall des Widerruf werden die
Aufnahmen vernichtet bzw. von der Website entfernt, soweit sie den Verfligungsmaéglichkeiten des
Verbands unterliegen.

JA NEIN (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Allgemein

Ich akzeptiere mit meiner Unterschrift die Spielordnungen/Statuten des Landesverband der 00
Stocksportler, des BOE und der IFI. Der Spielerpass verliert seine Gultigkeit bei Ausscheiden aus dem
Verein bzw. durch Kiindigung des Vereins im Landesverband der OO Stocksportler.

Hiermit suche ich verbindlich beim Landesverband der OO Stocksportler um
einen Spielerpass an.

Ort, Datum Unterschrift Spieler/in

(bei Jugendlichen unter 14 Jahren Name und Unterschrift des ] )
Erziehungsberechtigten!) (Name des Erziehungsberechtigten)
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