Adressfeld fiir Fensterbriefumschlag

Vollmacht

65. Deutscher Rudertag 2021 in Schweinfurt

-~

An

Deutscher Ruderverband
Ferdinand-Wilhelm-Fricke-Weg 10
30169 Hannover

Verein

DRV-Mitgliedsnummer

L

Name [ ] Frau

[ ] Herr

Vorname

Deutscher Ruderverband

DRV

Ferdinand-Wilhelm-Fricke-Weg 10
30169 Hannover

Telefon 0511 980 94-13

kerstin.rapp@rudern.de
www.rudern.de

Vom DRV auszufiillen:

Mitglieder laut
Nachweis 01.01.2021: ‘

Anzahl der Stimmen: ‘

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl Wohnort
Email

wird bevollmdchtigt, unseren Verein/Verband am 16.10.2021 beim

65. Deutschen Rudertag in Schweinfurt

als Delegierte/r zu vertreten.

Es wird ausdriicklich erklart, dass Bevollmdchtigte bei Ausfiihrung
ihrer Vertretung nicht gehindert sind, im Rahmen ihres Auftrages

selbstandige Entscheidungen zu treffen.

Bevollmdchtigte sind nicht berechtigt, das Mandat auf andere

Delegierte zu Ubertragen.

Datenschutz:

Bitte flllen Sie dieses Vollmachts-
formular aus und senden Sie es bis
spatestens  06.10.2021 im  Original
an die o.g. Anschrift.

Die Vollmacht gilt als Anmeldung zur Teil-
nahme am Rudertag. Nach Bearbeitung
durch den DRV werden die Vollmachtsfor-
mulare an die Delegierten zuriickgeschickt.
Gegen Vorlage der Vollmachten erhalten die
Delegierten in Schweinfurt ihre
Stimmkarten.

Das delegierte Mitglied ist darliber informiert, dass seine personenbezogenen Daten (Name, Vorname, Anschrift, E-Mailadresse
und Vereinsmitgliedschaft) vom DRV verarbeitet, gespeichert und zum Zwecke der Veranstaltungsorganisation an den Ausrichter
weitergegeben werden. Die Rechtsgrundlage der Datenverarbeitung ist Art.6 Abs.1 lit. f DSGVO. Das berechtigte Interesse ist der
Nachweis einer Vertretungsvollmacht. Die Loschfrist richtet sich nach den gesetzlichen Aufbewahrungsfristen.

Ort, Datum

Unterschrift eines vertretungsberechtigten Vorstandsmitglieds

Vereinsstempel
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