
 

 

BEITRITTSERKLÄRUNG 
 

Ich möchte Mitglied werden im Schützenverein Drohne von 1912 e.V. 
 
Vorname u. Name _____________________________________________________ 
 
Straße _____________________________________________________ 
 

Plz u. Wohnort _____________________________________________________ 
 

Geburtsdatum _____________________________________________________ 
 

Heiratsdatum _____________________________________________________ 
 

Telefon _____________________________________________________ 
 

E-Mail _____________________________________________________ 
 
 
  _______________ _______________________________ 

 Datum Unterschrift 
 
Die Vereinssatzung kann auf Wunsch eingesehen bzw. ausgehändigt werden. 
Gleichzeitig erkenne ich die Satzung in ihrer gültigen Fassung an. 
 
Einwilligung gem. § 38 DSG NRW 

 
Ich erteile gem. § 38 Datenschutzgesetz NRW – vorbehaltlich des jederzeitigen Widerrufs – mein 
Einverständnis zur Erhebung, Speicherung und Nutzung meiner Daten zur Erfüllung aller mit der 
Mitgliedschaft in einem Verein verbundenen Rechte und Pflichten. 

 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Schützenverein Drohne von 1912 e.V., 32351 Stemwede 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE48ZZZ00000495163 
Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer (wird separat mitgeteilt) 
 
Ich ermächtige den Schützenverein Drohne von 1912 e.V., den jeweils gültigen Jahresbeitrag von 
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Schützenverein Drohne von 1912 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. 

 
Kontoinhaber: ________________________________________________________ 
 

IBAN: D E __ __│__ __ __ __│__ __ __ __│__ __ __ __│__ __ __ __│__ __ 
 

BIC:  ________________________________________________________ 
 
 
 
  _______________ _______________________________ 

 Datum Unterschrift Kontoinhaber  
   


