
Beitrittserklärung 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum SC Luhe-Wildenau e.V. ab dem _____._____.__________ 
 

 

Familienname: _________________________ 

 

Vorname: _________________________ 

 

Geburtsdatum: _________________________ 

 

Straße: _________________________ 

 

PLZ, Wohnort: _________________________ 

 

E-Mail: _________________________ 

 

Abteilung:   Fußball        Kegeln        Turnen 

 

 Jahresbeiträge (bitte ankreuzen) 

 
Mitgliedsgruppe 

jährliche 

Zahlung 

 Erwachsene 50 € 

 Ehepartner 20 € 

 Jugendliche von 14 bis 18 Jahre 30 € 

 Jugendliche bis 14 Jahre 25 € 

 Familienbeitrag 
80 € 

 (2 Erwachsene, 2 Jugendliche bis 18 Jahre) 

Der Einzug erfolgt jährlich zum 01.04., bzw. zum nächst 

folgenden Bankarbeitstag. Die Vereinssatzung sowie die 

jeweils gültige Beitragsordnung erkenne ich an. 

Weitere Personen: 

 

Vorname: _________________________ 

 

Geburtsdatum: _________________________ 

 

Abteilung:   Fußball        Kegeln        Turnen 

 

 

Vorname: _________________________ 

 

Geburtsdatum: _________________________ 

 

Abteilung:   Fußball        Kegeln        Turnen 

 

 

Vorname: _________________________ 

 

Geburtsdatum: _________________________ 

 

Abteilung:   Fußball        Kegeln        Turnen 

 

 

Vorname: _________________________ 

 

Geburtsdatum: _________________________ 

 

Abteilung:   Fußball        Kegeln        Turnen 

 

Ort: ____________________     Datum: _______________     Unterschrift: ________________________  
 (bei minderjährigen gesetzlicher Vertreter) 

Erteilung eines Mandats zum Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften 

Zahlungsempfänger: SC Luhe-Wildenau e.V. Gläubiger-ID: DE57OWI00000154046 

Mandatsreferenz: (wird separat mitgeteilt) 

Ich ermächtige den Verein SC Luhe-Wildenau e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 

Kreditinstitut an, die vom Verein SC Luhe-Wildenau e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

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. Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung. 

 

Kreditinstitut:  ________________________________   Kontoinhaber: __________________________ 

 

IBAN: _______________________________________   BIC:   __________________________________ 

 
Alle angegebenen Daten werden zur Vereinsverwaltung auf elektronischen Datenträgern während der Mitgliedschaft gespeichert. 

 

Ort: ____________________     Datum: _______________     Unterschrift: ________________________ 
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Texteingabe
Bitte Datenschutzerklärung auf der Rückseite dreimal unterschreiben



Datenschutzerklärung 
 
Ich willige ein, dass der SC Luhe-Wildenau als verantwortliche Stelle die in der 
Beitrittserklärung erhobenen personenbezogenen Daten, wie Name, Vorname, 
Geburtsdatum, Adresse, Emailadresse, Telefonnummer und Bankverbindung 
ausschließlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der 
Übermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und nutzt. Eine 
Übermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbände und den 
BAYERISCHEN LANDES-SPORTVERBAND e.V. findet nur im Rahmen der in den 
Satzungen der Fachverbände bzw. des  
BAYERISCHEN LANDES-SPORTVERBAND e.V. festgelegten Zwecke statt. Diese 
Datenübermittlungen sind notwendig zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. 
Wettkampfbetriebes und zum Zwecke der Einwerbung von öffentlichen Fördermitteln. 
Eine Datenübermittlung an Dritte, außerhalb der Fachverbände und des 
BAYERISCHEN LANDES-SPORTVERBAND e.V., findet nicht statt. Eine 
Datennutzung für Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt. Bei Beendigung der 
Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten gelöscht, soweit sie nicht 
entsprechend der steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden müssen. 
Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben des Bundesdatenschutzgesetzes das 
Recht auf Auskunft über die personenbezogenen Daten, die zu seiner Person bei der 
verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Außerdem hat das Mitglied, im Falle von 
fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht. 
 
 
Ort /Datum:_______________________________________________ 
 
 
Unterschrift:_______________________________________________ 
 
Ich willige ein, dass der SC Luhe-Wildenau meine E-Mail-Adresse und, soweit 
erhoben, auch meine Telefonnummer zum Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine 
Übermittlung von E-Mail-Adresse und Telefonnummer, wird weder an den 
BAYERISCHEN LANDES-SPORTVERBAND e.V. oder die Fachverbände noch an 
Dritte vorgenommen. 
 
 
Ort /Datum:________________________________________________ 
 
 
Unterschrift:________________________________________________ 
 
 
Ich willige ein, dass der SC Luhe-Wildenau Bilder von sportbezogenen oder 
gesellschaftlichen Veranstaltungen auf der Web Seite des Vereines oder sonstigen 
Vereinspublikationen veröffentlicht und an die Presse zum Zwecke der 
Veröffentlichung ohne spezielle Einwilligung weitergibt. 
 
 
Ort /Datum:________________________________________________ 
 
 
Unterschrift:________________________________________________ 




