Anmeldung zur
Talentforderung

Anmeldungshilfe




Erste Schritte

é&% Bayerischer Eissport-Verband e.V.
A Fachsparte Eishockey

Liebe Eltern,
ihr Heimatverein hat lhr Kind Mustermann Max geboren am 01.01.11 zur Sichtung des Bayerischen Eissport Verband e.V. gemeldet.
Bitte melden Sie sich tber den folgenden Link
Zur Talentférderung
an und geben alle notwendigen Daten ein. Bitte beachten Sie alle links aufgefiihrten Reiter.
Bitte fullen Sie alle vorhanden Felder aus und bestitigen Sie nach sorgfiltigem Lesen die aufgefilhrten Dokumente. Erst wenn alles korrekt

ausgefillt ist und das Lesen der Dokumente bestitigt ist, kénnen sie die Anmeldung abschlieRen. Weiterhin bitten wir Sie, sich den Benutzernamen
und das Passwort zu notieren, da der Link nur einmalig giiltig ist.

Mit freundlichen GriiRen

Die Talentférderung des BEV

Bayerischer Eissport-Verband e.V. | Hous des Sports | Georg-Brauchle-Ring 93 | 80992 Miinchen

Facebook | Youtube | Instagram | BEV-Videocenter

» Sobald Ihr Heimatverein lhr Kind bei der Talentforderung
gemeldet hat, erhalten Sie diese Email.

» Bitte lesen Sie sich die Mail sorgfaltig durch und klicken
Sie anschlieBend auf den Link.




Identifikation

Bayerischer Eissport-Verband e.V.

AN !
A Fachsparte Eishockey

F 32303-1312D-30312-D3031-78408-440C6-24895-1

Geburtsdatum des Kindes 01.01.2011

CHECK

» Hier konnen Sie bitte das Geburtsdatum des Kindes ein.

» Mit ,,Check“ wird der Token und das Geburtsdatum
gepuft.




Benutzername & Passwort

Bayerischer Eissport-Verband e.V.
g Fachsparte Eishockey

HOME FACHSPARTE ~ SPIELBETRIEB ~ TALENT ~ TRAINER ~ SCF HTER ~ JIENST DOWNLOADS LOGIN

+ min. & Zeichen « min. 1 Kleinbuchstabe
" min. 1 GroBbuchstabe « min. 1 Zahl

+ Passwérter stimmen (iberein

SPEICHERN

» Hier konnen Sie ein neues Passwort fur das
Talentforderungs-Konto |hres Kindes erstellen.

» Der Benutzername wird automatisch erstellt und setzt
sich aus den zwei ersten Buchstaben des Vornamens
sowie den 5 ersten Buchstaben des Nachnamens
zusammen. Sollte dieser Name bereits existieren, wird
automatisch eine Zahl hinzugefugt.

» Wahlen Sie bitte ein starkes Passwort mit mind. acht
Zeichen, davon jeweils ein Klein- und GrofRbuchstabe
sowie eine Zahl.

» Speichern Sie abschlieBend lhr neues Passwort.




Datenschutzgrundverordnung

Datenschutz

Datenschutzgrundverordnung (DSGVO)

Ich willige ein, dass der Bayerischer Eissport Verband, die online unter https://www.bev-eishockey.de erhobenen personenbezogenen Daten zum Zwecke der
Verwaltung verarbeitet und genutzt werden.

Eine Dateniibermittiung an Dritte auflerhalb findet nicht statt.
Eine Datennutzung filr Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt

Bel Beendigung oder Austritt werden die personenbezogenen Daten geloscht, soweit sie nicht entsprechend der gesetzlichen Vorgaben aufbewahrt werden
milssen.

Ich habe im Rahmen der Vorgaben der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) und des Bundesdatenschutzgesetzes n.F. (DSAnpUG EU) das Recht auf Auskunft
{iber die personenbezogenen Daten, die zu meiner Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. AuBerdem habe ich, im Falle von fehlerhaften Daten,
ein Korrekturrecht.

ich stimme zu (01.01.70)

» Lesen Sie sich bitte sorgfaltig die Datenschutz-
grundverordnung des Bayerischen Eissport-Verbands
durch.

» Wahlen Sie im Reiter ,Ja“ aus und speichern Sie die
Einstellung.




Personliches

Nachname Vorname
Mustermann Max

Kontaktdaten Eltern Geburtsdatum Geschlecht Nationalitat
01.01.2011 mannlich Germany

Sonstige Kontaktdaten
Strasse und Hausnummer

Musterstrale 1
Einwilligungen
PLZ ort

Medizinische Daten

Spieler - Telefon Spieler - Mobilfunk

Eishockeydaten 089123456 0151123456789

Spieler - Email

Vereinswechsel
max.mustermann@mustermann.de

I 99999 Musterstatt

passwors e —

» Fullen Sie bitte die personlichen Daten des Kindes aus.
Geben Sie bitte auch die Adresse sowie gegebenenfalls
Telefon- oder Mobilfunknummer sowie die Email-Adresse
des Kindes an.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Kontaktdaten Eltern

Name, Vorname Telefon
P lich

Musterman, Marianne 0891123456789

0151123456789 n.marianr 1.de

T S

Einwilligungen

Eishockeydaten

Vereinswechsel

I Medizinische Daten

Password

» Unter dem Reiter ,, Kontaktdaten Eltern“ geben Sie
bitte die Daten EINES Elternteils an. Hier werden
der Name, die Telefon- und Mobilfunknummer
sowie die Emailadresse benotigt.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Sonstige Kontaktdaten

o Name, Vorame Telefon
| Personliches

Mustermann, Hubert 089123456789
| Kontakidaten Eltern Mobilfunk Emal

01519876543210 mustermann.hubert@mustermann.de

Einwilligungen

Medizinische Daten

Vereinswechsel

Password

| Eishockeydaten

» Die Kontaktdaten des zweiten Elternteils oder andere
Kontaktdaten wie beispielsweise die der GroBeltern
konnen Sie unter ,,Sonstige Kontaktdaten“ angeben.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Einwilligungen

Datenschutz

| Persdnliches
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO)
Kontaktdaten Eftern Ich willige ein, dass der Bayerischer Eissport Verband, die online unter htips://www.bev-eishockey.de erhobenen personenbezogenen Daten zum
2Zwecke der Verwaltung verarbeitet und genutzt werden.
» Eine Dafentibermittlung an Dritte auBerhalb findet nicht statt.
Sons‘hge Kontaktdaten Eine Datennutzung fir Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt.

Bei Beendigung oder Austritt werden die personenbezogenen Daten geloscht, soweit sie nicht entsprechend der gesetzlichen Vorgaben aufbewahrt

werden missen.

Ich habe im Rahmen der Vorgaben der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) und des Bundesdatenschutzgesetzes n.F. (DSAnpUG EU) das Recht auf
Auskunft liber die personenbezogenen Daten, die zu meiner Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Aulerdem habe ich, im Falle von
Medizinische Daten fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht

| e

Vereinswechsel

Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) - Video & Foto

Passwaord zur i von Bildern mit/ohne Videos mit/ohne und ghnlichen
im Internet

A) Beschreibung des Sachverhalts

Der Eissngrt-verband eV (BEV) ol Siclle ichtigh zurD desVerbands und seiner Sportarten (B bel Training

» Unter dem Reiter ,Einwilligungen“ finden Sie die
Datenschutzgrundverordnung, die Sie zu Beginn bereits
akzeptiert haben. Diese konnen Sie jederzeit widerrufen.

» Scrollen Sie bitte nach unten, dort finden Sie die
Datenschutzgrundverordnung fur Video und Foto. Lesen
Sie sich diese bitte sorgfaltig durch und stimmen Sie der
DSGVO indem Sie ,,Ja“ auswahlen anschliefiend zu.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Medizinische Daten

Personliches

Kontaktdaten Eltern

Sonstige Kontaktdaten

Einwilligungen

Eishockeydaten

Vereinswechsel

Password

Krankenkasse

Meine Krankenkasse

Hausarzt

Dr. Mustermann

KopergroBe incm

157

Vorerkrankungen

Vorerkrankungen ?

Nein

Versicherungsnummer

99999

Wenn Ja, welche ?
4 > | Paragraph v B I EE=E = =

Bitte eintragen !

» Geben Sie unter dem Reiter ,Medizinische Daten“ bitte
die Krankenkasse, Versicherungsnummer sowie den
Hausarzt des Kindes an.

» Scrollen Sie Dbitte nach wunten und geben Sie
Vorerkrankungen, Kinderkrankheiten, etwaige Chronische
Krankheiten und Allergien an.

» Geben Sie bitte auBerdem alle erfolgten Impfungen des
Kindes an sowie alle Medikamente, die das Kind benotigt.

» Diese Angaben dienen im Falle einer Verletzung oder
Krankheit einer kurativen Behandlung durch einen Arzt.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Eishockeydaten

- Entsendender Verein:
Persinliches
Dummy Team A

Spieler Position 1: Spieler Position 2: Schuss- / Fanghand Spielerpass-Nummer

Kontaktdaten Eltern

| Sonstige Kontaktdaten
| Einwilligungen

Medizinische Daten

| Vereinswechsel

| Password

» Geben Sie unter dem Reiter ,Eishockeydaten® bitte die
Position(en) lhres Kindes sowie die Schuss- oder Fanghand
an.

» Die Spielerpass-Nummer wird bei der Meldung durch den
Verein ausgefullt.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Vereinswechsel

I Aktueller Verein: Neuer Verein:
Personliches
DummyTeam A Dummy Team A ]
I Information zum Vereinswechsel: Lt walin
Kontaktdaten Eltern (AUT)-EC Gotzens
S 7 | Paragraph v B I FEE EE = % (AUT) - EHG Lustenau
I Sonstige Kontaktdaten Wechsel wegen Umzuges G ]
(AUT) - Red Bull Salzburg
(AUT) - Team Tirol
Einwilligungen 1. EC Senden
1. EV Weiden
5 A T P Augsburger EV
Medizinische Daten
Augsburger EV |
Augsburger EV I
I Eishockeydaten
I Password

» Sollte Ihr Kind den Verein wechseln, mussen Sie dies in
der Talentforderung anzeigen. Rufen Sie hierzu den
Reiter ,,Vereinswechsel“ und wahlen Sie den neuen
Verein lhres Kindes aus.

» Im Textfeld konnen Sie gegebenenfalls noch
Informationen zum Wechsel angeben.

» Achtung: Der Wechsel wird hierdurch nur systemseitig
auf der Seite der Talentforderung durchgefuhrt. Alle
weiteren Formulare/Antrage mussen weiterhin wie
gewohnt in der Geschaftsstelle eingereicht werden.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Passwort andern

Benutzername: ma.muster

Personliches

Kontaktdaten Eltern @ 4

@ min. 8 Zeichen
Sonstige Kontaktdaten @ min. 1 GroBbuchstabe

Einwilligungen QmE 1 Zahl
®

Medizinische Daten @ Passworter stimmen iiberein

Vereinswechsel

I @ min. 1 Kleinbuchstabe

» Unter dem Reiter ,,Password* konnen Sie dieses andern
und sich erneut ein eigenes, sicheres Passwort erstellen.

» Speichern Sie die Daten anschlieBend.




Fragen und Hilfe

» Bei Erscheinen dieser Information

Folgende Angaben sind fehlerhaft oder unvollstindig |
Perstnliche Angaben

Kontaktdaten Eltemn

Einwilligungen

Medizinische Dalen

BEV Splelerdaten

Fehlen wichtige Angaben in den angegebenen Bereichen.
Diese sind dann zu korrigieren. Sollten alle erforderlichen
Angaben gemacht sein, verschwindet das Informationsfeld
automatisch.




