
DIAGNOSE | BESONDERHEIT Pflegegrad: Nein Ja 43 521

Geschlecht:

ELTERN | BETREUUNGSPERSON
Name (1):

Name (2):

KURS | PROJEKT

m w

EINWILLIGUNGEN
Ich akzeptiere Teilnahmebedingungen, Satzung und Ordnungen.
Ich versichere, dass die Teilnahme gesundheitlich unbedenklich ist und auf eigenes Risiko erfolgt.

Erstellung und Veröffentlichung von Foto & Filmaufnahmen: 
(Die Einwilligung kann jederzeit widerrufen werden.)

NeinJa

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Wiederkehrende Zahlung

Zahlungsempfänger: Ich/Wir ermächtige(n) TABALINGO gGmbH, Gläubiger-ID: DE63TAB00000307877, 
Hastenrather Str. 101, 52224 Stolberg, Deutschland, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die Lastschriften einzulösen.

Kontoinhaber:in:  

UNTERSCHRIFTEN 
Ort, Datum: 
Teilnehmer:in: 
Vertreter:in:

Datum:

TABALiNGO Sport & Kultur integrativ e. V.
Vorstand (§26):  T. Mathes (Vors.), B. Stork (Schatzm.) 
Vertreter (§30): U. Espeter (GF), M. Schnorrenberg (GF), K. 
Espeter (Beis.)  Mail: info@tabalingo.de

TABALiNGO gGmbH • U. Espeter (GF), K. Espeter (Ges.) 
Anschrift: Hastenrather Str. 101, 52224 Stolberg 
Tel.: 02402-909410
Mail: info@tabalingo.de

Vor- u. Nachname: 

Geb.-Dat. | Nationalität: 

Straße, Nr., PLZ, Ort: 

Telefon-Nr.:

Email-Adresse:

d

Unterschrift:

Zahlungsart:

IBAN:

Bank/Kreditinstitut:

Anschrift (Str., PLZ, Ort):

TABALiNGO — ANMELDEFORMULAR
TRAINING | KURS | PROJEKT | MITGLIEDSCHAFT
ANGABEN TEILNEHMENDE

Pflegekind: Nein Ja



DATENSCHUTZINFORMATIONEN
NACH ART. 13 & 14 DSGVO 

Stand: März 2026

TABALiNGO Sport & Kultur integrativ e.V. und 
TABALiNGO gGmbH, Hastenrather Str. 101, 52224 
Stolberg

www.tabalingo.de

info@tabalingo.de

Vertretung:
• Vorstand e.V. (§ 26 BGB): Thomas Mathes,

Britta Stork
• Besondere Vertreter e.V. (§ 30 BGB): Ursula

Espeter, Markus Schnorrenberg, Klaus
Espeter

• Geschäftsführung gGmbH (§ 6 GmbHG):
Ursula Espeter

2. Datenschutzbeauftragter
Klaus Espeter, Hastenrather Str. 101, 
52224 Stolberg 

• Durchführung der Mitgliedschaft/Teilnahme
• Organisation des Kultur- und Sportbetriebs
• Weitergabe an Landesfachverbände/

Veranstalter
• Öffentlichkeitsarbeit (Website, Social Media,

Presse)

4. Rechtsgrundlage

• Vertragserfüllung (Art. 6 Abs. 1 lit. b DSGVO)

• Einwilligung (Art. 6 Abs. 1 lit. a i. V. m. Art. 7
DSGVO)

• Berechtigtes Interesse (Art. 6 Abs. 1 lit. f
DSGVO)

5. Empfänger

• Landesfachverbände /
Veranstaltungsausrichter

• Sparkasse Aachen (Beitragseinzug)

• Speicherung während der Mitgliedschaft

• Nach Austritt: gesetzliche
Aufbewahrungspflichten (10 Jahre,
eingeschränkte Verarbeitung)

• Archivierung für Vereinschronik: Name,
Team, besondere Erfolge/Ereignisse

• Löschung aller übrigen Daten nach Austritt

7. Rechte der betroffenen Personen
Recht auf… 

• Auskunft (Art. 15)
• Berichtigung (Art. 16)
• Löschung (Art. 17)
• Einschränkung (Art. 18)
• Datenübertragbarkeit (Art. 20)
• Widerspruch (Art. 21)

• Beschwerde bei der Aufsichtsbehörde: LDI
NRW, Kavalleriestr. 2–4, 40213 Düsseldorf

poststelle@ldi.nrw.de
• Widerruf einer Einwilligung jederzeit möglich

8. Herkunft der Daten
Erhebung im Rahmen der Mitgliedschaft bzw. 
Teilnahme. 

3. Zwecke der Verarbeitung

6. Speicherdauer1. Verantwortlicher

datenschutzbeauftragter@tabalingo.de

TABALiNGO Sport & Kultur integrativ e. V.
Vorstand (§26):  T. Mathes (Vors.), B. Stork (Schatzm.)
Vertreter (§30): U. Espeter (GF), M. Schnorrenberg (GF), K.
Espeter (Beis.)  Mail: info@tabalingo.de

TABALiNGO gGmbH • U. Espeter (GF), K. Espeter (Ges.) 
Anschrift: Hastenrather Str. 101, 52224 Stolberg 
Tel.: 02402-909410
Mail: info@tabalingo.de
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