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Aufnahmeantrag für Vereinsmitgliedschaft 
Bitte vollständig und in Druckbuchstaben ausfüllen, danke. 

Hiermit beantrage ich ab dem _____._____.20 ______ für folgende Personen die Aufnahme in den  

SSuurreennddoorrffeerr  TTuurrnn--  uunndd  SSppoorrttvveerreeiinn  vvoonn  11994466  ee..  VV  ((SSTTSS))::  
 

Persönliche Angaben         Mandatsreferenz/Mitgliedsnummer (bitte nicht ausfüllen) _____________ 

Name Vorname Geburtsdatum 

 

 

 

 

Hinweis: Für die Teilnahme am Eltern-Kind-Turnen muss neben dem Kind auch mindestens 
ein Elternteil Mitglied im Verein sein. 

PLZ, Wohnort Straße, Hausnummer Telefon 

 

E-mail-Adresse                                                                                            Handy-Nr. (optional) 

 
 

Angaben zu Familienmitgliedern zwecks ggf. Bildung einer Familienmitgliedschaft 

Folgende Familienangehörige sind bereits Vereinsmitglied (bitte geben Sie Namen, Vornamen und 
Geburtsdatum sowie die Abteilung(en) an, in der/denen Ihre Familienangehörigen aktiv sind): 

 _____________________________________________________________________________ 

 _____________________________________________________________________________ 

 _____________________________________________________________________________ 
 

Zuordnung zu Abteilungen des Vereins 

Ich bitte um Zuordnung meiner/folgender Person/en zu folgender/n Abteilung/en des Vereins (z.B. Turnen): 

 ____________________________ 

 ____________________________ 

 ____________________________ 

Ich habe Kenntnis davon, dass Abteilungen des Vereins (z.B. Judo) einen zusätzlichen Abteilungsbeitrag 
und/oder sonstige Leistungen/Pflichten erheben können, die sich aus der STS-Beitragsordnung ergeben. 

Angaben zu sportlichen Qualifikationen / Lizenzen 

Ich besitze folgende Spielerpässe/Spielberechtigungen/Übungsleiter-Lizenzen u. -Qualifikationen etc.: 
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SSEEPPAA--BBaassiiss--LLaassttsscchhrriiffttmmaannddaatt  

Ich ermächtige den Surendorfer Turn- und Sportverein v. 1946 e.V. (STS) -Gläubiger-ID: DE19STS00000304692-, 
einmalige und wiederkehrende Zahlungen von meinem Konto (s.u.) mittels Lastschrift einzuziehen. Zu-
gleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom STS auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Weist mein Konto z.B. die erforderliche Deckung nicht auf, besteht seitens des kontoführenden Kreditinsti-
tuts keine Verpflichtung zur Einlösung. Die daraus resultierenden Gebühren trage ich als Kontoinhaber. 

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 und die Regularien des STS. 
 

DE____   ________   ________   ________   ________   ____ 
IBAN (22-stellig) 

___________________________________________________ 
Kreditinstitut 

___________________________________________________ 
Name, Vorname und ggf. Anschrift des Kontoinhabers, falls abweichend von o.g. Angaben 
 

Zahlweise (bitte ankreuzen):            jährlich              halbjährlich              vierteljährlich 

(Fälligkeiten der Vereinsbeiträge:                15.01.                  15.01./15.07.      15.01./15.04./15.07./15.10. e.J.) 

Der monatliche Beitrag für Jugendliche (unter 18 J.) und Schüler/Studenten/Auszubildende (bei 
Vorlage eines Nachweises) beträgt derzeit 4,00 €, für Erwachsene 8,00 € und für Familien 16,00 €. 
Zusätzlich wird eine einmalige Aufnahmegebühr in Höhe eines Monatsbeitrages erhoben. 

 

Beitragshaftung für minderjährige Mitglieder 

Ich/Wir als gesetzliche/r Vertreter genehmige/n hiermit den Beitritt meines/r Kindes/r und übernehme/n 
bis zum Eintritt der Volljährigkeit (Vollendung 18. Lebensjahr) die persönliche Haftung für dessen/deren 
Beitragspflicht/en gegenüber dem Verein. 
Ist ein Kind im Rahmen einer Familienmitgliedschaft Mitglied im Verein, so ist mir/uns bewusst, dass die 
Mitgliedschaft bei Eintritt dessen Volljährigkeit automatisch als Einzelmitgliedschaft fortgeführt wird. 

  

Anerkennung der Regularien des Vereins 

Mit der Aufnahme in den Verein erkenne ich die Vereinssatzung und die Vereinsordnungen (insbesondere 
die Beitragsordnung mit den jeweils gültigen Beitragssätzen und die Datenschutzordnung) an. 
Die Regularien können in der Geschäftsstelle und auf der Homepage (Adressen s.o.) eingesehen oder auf 
Wunsch per Post zugesendet werden. 

  

Datenschutz 

Ich willige mit nachstehender Unterschrift ein, dass der STS personenbezogene Daten, die sich aus dem 
Aufnahmeantrag und dem Sportbetrieb ergeben, zur ordnungsgemäßen Durchführung der Vereinsaufga-
ben/-zwecke erhebt, speichert, verarbeitet und im Rahmen dieser Aufgaben ggf. an Dritte weiterleitet.  
Mit der Veröffentlichung von Fotos aus dem Vereins-/Sportbetrieb bin ich bis auf Widerruf einverstanden. 
Der STS verpflichtet sich im Gegenzug, meine/unsere personenbezogenen Daten entsprechend der Vor-
gaben der EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) und des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) 
zu verarbeiten. Nähere Angaben zum Umgang mit den Daten sowie zu den Rechten des/r Betroffenen 
sind auf o.g. Homepage veröffentlicht. Gerne senden wir weitergehende Informationen auch per Post zu. 

 
 
Datum: _______________      Unterschrift (bei Minderjährigen gesetzliche/r Vertreter): ___________________________ 


