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  Aufnahmeantrag für Vereinsmitglieder 

Hiermit beantrage ich ab dem __.__.20__ die Mitgliedschaft im Verein Erlebnispfade e.V.: 

Persönliche Angaben: Mitgliedsnummer (bitte nicht ausfüllen):________________ 

Name: ______________________________________________________________ 

Vorname: ______________________________________________________________ 

Geburtsdatum, -ort: ______________________________________________________________ 

PLZ, Ort: ______________________________________________________________ 

Straße, Hausnummer: ______________________________________________________________ 

Telefon: ______________________________________________________________ 

Handy: ______________________________________________________________ 

Email-Adresse: ______________________________________________________________ 

Anerkennung der Regularien des Vereins: 

Mit der Aufnahme in den Verein erkenne ich die Vereinssatzung und die Vereinsordnungen an. Die 

Regularien können beim 1. Vorsitzenden eingesehen werden. 

SEPA-Basis-Lastschriftmandat: 

Ich ermächtige Erlebnispfade e.V. - Gläubiger-ID:  - einmalige und wiederkehrende Zahlungen 

von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von 

Erlebnispfade e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften, einzulösen.  

Weist mein Konto z.B. die erforderliche Deckung nicht auf, besteht seitens des kontoführenden 

Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Die daraus resultierenden Gebühren trage ich als 

Kontoinhaber. 

Kreditinstitut: ______________________________________________ 

BIC (11-stellig): ______________________________________________ 

IBAN(22-stellig): ______________________________________________ 

Name und Anschrift des Kontoinhabers: ______________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 
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Ich habe mich für folgende Mitgliedschaft entschieden (bitte ankreuzen): 

⃝ Aktives Mitglied Der monatliche Beitrag für aktive Mitglieder beträgt derzeit 

5€ für Volljährige und  

1€ für Kinder / Jugendliche bis 18 Jahren und Schüler / 

Studenten (bei Vorlage eines Nachweises). 

⃝ Förderndes Mitglied Der monatliche Beitrag für fördernde Mitglieder ist frei 

wählbar. Fördernde Mitglieder unterstützen Erlebnispfade 

e.V. durch ihre Beiträge. Sie sind ordentliche Mitglieder, 

erhalten die Vergünstigungen allerdings erst ab einem Betrag 

von mindestens 5€ / Monat. 

Bitte buchen sie regelmäßig folgenden, monatlichen Betrag 

von meinem Konto ab: _________€ 

Zahlungsintervall (bitte ankreuzen): 

⃝ Halbjährlich ⃝ Jährlich 

(15.01./15.07.) (15.01.) 

Die Mitgliedsbeiträge werden für den jeweiligen Zeitraum abgebucht. 

Beitragshaftung für minderjährige Mitglieder: 

Ich als gesetzlicher Vertreter genehmige hiermit den Beitritt meines Kindes und übernehme bis zum 

Eintritt der Volljährigkeit (Vollendung des 18. Lebensjahrs) die persönliche Haftung für dessen 

Beitragspflicht gegenüber dem Verein. 

Datenschutz: 

Ich bin mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für 

Vereinszwecke gemäß den Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes einverstanden. Ich habe 

jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über diese Daten zu erhalten. 

Ich nehme zur Kenntnis, dass eine Kündigung der Vereinsmitgliedschaft mit einer Frist von vier 

Wochen zum Jahresende möglich ist. 

________________________ _____________________________ 

Datum, Unterschrift Unterschrift des gesetzlichen Vertreters  

(nur bei Minderjährigen) 


