
 

Stand 11/2023 

Beitrittserklärung 

Persönliche Angaben:  

Name 
 

Vorname Geburtsdatum 

Straße, Nr. 
 

PLZ Ort 

E-Mail-Adresse (wichtig für Vereinsinfos und Einladungen etc.) 
 

Telefon 
 

Mobil Eintrittsdatum 

 

Jährliche Mitgliedsbeiträge, bitte ankreuzen:                                                                                  
(Einzug erfolgt zum Eintritt erstmals anteilig, dann zum 01.03. jeden Kalenderjahres) 

Einzelmitglied erwachsen                   48€          
 

Schüler/Studenten/Azubis/Rentner     36€     

Paare                                                        66€     
Name Partner/-in (bitte Beitrittserklärung beilegen): 
 
 

 

Familie (Eltern,  Kinder bis 18Jahren)   66€    
Namen der Familienmitglieder (bitte Beitrittserklärung für 
jedes Familienmitglied beilegen): 

 
______________________________________________ 

Firmen*/Organisation (z.B.Vereine)  66€   
*Mitglied ist der Inhaber o. Stellvertreter 

 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein OldTimerFreundeGochsheimUndDrumRum e. V. Die Vereinssatzung 

wird anerkannt. Mit meiner Unterschrift erkläre ich, dass ich die Datenschutzrichtlinien des Vereins zur Kenntnis 

genommen und verstanden habe. 

Ort, Datum 

 
Unterschrift 

______________________________________________________________ 
Bei Minderjährigen Name und Unterschrift der Erziehungsberechtigten. Unterschreibt nur ein Erziehungs-
berechtigter, so erklärt er mit seiner Unterschrift der alleinig Erziehungsberechtigte zu sein bzw. berechtigt ist, diese 
Erklärung auch im Namen des weiteren Erziehungsberechtigten verbindlich abzugeben und von dieser Berechtigung 
auch Gebrauch macht. In letzterem Falle ist der vollständige Name des weiteren, vertretenen 
Erziehungsberechtigten mit anzugeben. 

 

DATENSCHUTZ 
Die von mir in dieser Beitrittserklärung angegebenen personenbezogenen Daten werden vom Verein im EDV-Verwaltungs-

programm erfasst, gespeichert und unter Beachtung der Bestimmungen der DatenschutzGrundverordnung (DSGVO) im Umfang 

der von mir dem Verein gleichzeitig übergebenen Einwilligungserklärung genutzt und den Mitgliedern der Vereinsführung zur 

Erledigung ihrer Aufgaben zur Verfügung gestellt werden. Die Verarbeitung der Daten ist zur Mitgliederverwaltung, dem 

Beitragseinzug, zur Übermittlung von Informationen und zur Abwicklung des Vereinsbetriebs erforderlich. Meine Daten werden 

zur Erfüllung der satzungsgemäßen Zwecke, da dies zur Organisation von Veranstaltungen und Projekten, des Versicherungs-

schutzes und zur Erlangung von Fördermitteln erforderlich ist. Eine Übermittlung der Daten an sonstige Dritte erfolgt nur, wenn 

dies zur Erfüllung der satzungsgemäßen Zwecke erforderlich ist oder entsprechende Regelungen zum Datenschutz in der 

jeweiligen Satzung existieren, die einen verantwortungsvollen und rechtlich korrekten Umgang mit diesen Daten erwarten 

lassen. Eine Übermittlung der Daten zu Werbezwecken erfolgt keinesfalls. Meine Daten werden am Ende des Folgejahres nach 

meinem Austritt gelöscht, soweit und sofern diese nicht für satzungsgemäße archivarische Zwecke des Vereins benötigt 

werden. Die Grundlage für die Datenerhebung ist Artikel 6 Abs. 1 lit. A) EU-DSGVO. Ich weiß, dass ich jederzeit Auskunft über 

meine gespeicherten Daten erhalten kann und einen Anspruch auf Korrektur unrichtiger bzw. nicht mehr aktueller Daten habe. 

Die verantwortliche Stelle für die Datenverarbeitung, an die auch ein Auskunfts- oder Korrekturbegehren zu richten ist, ist:      

OldTimerFreundeGochsheimUndDrumRum e.V. - E-Mail:    praesident@ofgochsheim.de 
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EINWILLIGUNG zur Verwendung von Foto- und Filmaufnahmen 

Ich erkläre mit meiner Unterschrift mein Einverständnis zur Durchführung von Foto- und Filmaufnahmen bei Veranstaltungen 

des Vereins und zur Einräumung der unentgeltlichen Sende- öffentlichen Wiedergabe-, Aufzeichnungs-, Vervielfältigungs- und 

Bearbeitungsrechte hinsichtlich der von meiner bzw. mir vertretenen Person gefertigten Film- und Fotoaufnahmen durch den 

OldTimerFreundeGochsheimUndDrumRum e. V. 

Die Rechteeinräumung umfasst neben der Nutzung der gefertigten Foto- und Filmaufnahmen im Internet, auf der Facebook-Seite 
des Vereins und in den Medien (insbesondere Presse) im Zusammenhang mit Berichten und gesellschaftliche Veranstaltungen 
oder Ereignissen auch die Verwendung von Bildern in Flyern oder sonstigen Werbemitteln des Vereins. Ich weiß, dass ich nicht 
verpflichtet bin, diese Einwilligung abzugeben und eine erteilte Einwilligung auch widerrufen kann. Die Einwilligung kann jederzeit 
für die Zukunft unter OldTimerFreundeGochsheimUndDrumRum e.V., E-Mail: praesident@ofgochsheim.de    widerrufen werden. 

 

 

Datum       Unterschrift                                                                                                                      . 

(Bei Minderjährigen durch den/die gesetzlichen Vertreter/Sorgeberechtigten) Sofern bei Minderjährigen nicht alle Sorgeberechtigten 

unterzeichnen, versichert der Unterzeichnende mit seiner Unterschrift, dass er das alleinige Sorgerecht hat oder berechtigt ist, diese Erklärung 

auch im Namen des weiteren gesetzlichen Vertreters verbindlich abzugeben und von dieser Berechtigung auch Gebrauch macht. In letzterem 

Falle ist der vollständige Name des weiteren Sorgeberechtigten mit anzugeben 

 

 

ERTEILUNG einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats 

Zahlungsempfänger: OldTimerFreundeGochsheimUndDrumRum e.V., Lindestraße 12a, 97469 Gochsheim 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE58 OFG 0000 2598331 
 

Einzugsermächtigung: 
Ich ermächtige/Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger (Name siehe oben) widerruflich, die von mir/uns zu entrichtenden 
Zahlungen bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem/unserem Konto einzuziehen. 
 
SEPA-Lastschriftmandat: 
Ich ermächtige/Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger (Name siehe oben), Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein/weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger (Name siehe 
oben) auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann/ Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingen. 
 

Zahlungsart: 

O  Wiederkehrende Zahlung (bitte ankreuzen)                                       O  Einmalige Zahlung 

 

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 
 

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):   (Straße, PLZ u. Ort) 
 
 

IBAN des Zahlungspflichtigen (max. 22 Stellen): 
 

BIC (8 oder 11 Stellen): 
 

Datum, Ort:                                                                                   Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber): 
 
 
 

 


