
Aufnahmeantrag für die 
Mitgliedschaft im Förderverein

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Förderverein 
Freunde und Unterstützende des Sport- und Bürgerparks Frintrop e.V. 
Schemmannsfeld 29, 45359 Essen

Firma:

Name: Vorname:

Straße: PLZ/Ort:

Geb. am:      E-Mail:

Telefon:      Mobil:

Ich beantrage die Mitgliedschaft gem. § 7 der Satzung als

      aktives und mitarbeitendes Mitglied Jahresbeitrag 12,00 €

      passives und förderndes Mitglied  Jahresbeitrag 12,00 €

Freiwillige Spende

Darüber hinaus möchte ich     einmalig/     jährlich eine Spende in Höhe von _________ € entrichten

und bitte diese zum (Datum) _________________ von meinem unten genannten Konto einzuziehen.

Datenschutz/DSGVO
Der Verein erhebt, verarbeitet und nutzt personenbezogene Daten der Mitglieder zur Erfüllung der satzungs-
mäßigen Zwecke und Aufgaben. Mit Ihrer Mitgliedschaft und die Anerkennung der Satzung stimmen Sie der 
elektronischen Datenverarbeitung zu. Eine andere Datenverwendung ist nicht erlaubt. Sie stimmen der Ver-
öffentlichung von Bildern in Print- und Telemedien sowie elektronischen Medien zu, soweit dies den satzungs-
mäßigen Aufgaben und Zwecken des Vereins entspricht. Jedes Mitglied hat im Rahmen der gesetzlichen Vor-
schriften des Bundesdatenschutzgesetztes das Recht auf Auskunft über die persönlichen Daten, Berichtigung 
der Daten im Falle der Unrichtigkeit und Löschung oder Sperrung seiner Daten.

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung als für mich verbindlich an. Ich bestätige, 
dass ich die Informationen zum Datenschutz gelesen und verstanden habe.

Ort, Datum, Unterschrift

Einzugsermächtigung/Sepa Lastschriftmandat

Ich ermächtige bis auf Widerruf den Förderverein Freunde und Unterstützende des Sport- und Bürgerparks 
Frintrop e.V. den oben genannten, fälligen Beitrag jährlich bis zum 31.März eines Jahres, von meinem nach-
stehend aufgeführten Konto per Lastschrift einzuziehen. Gebühren für nicht eingelöste Lastschriften gehen 
zu meinem Lasten.

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. 

IBAN: BANK:

Name, Vorname (Kontoinhaber in DRUCKBUCHSTABEN) Ort, Datum, Unterschrift

Den ausgefüllten und unterschriebenen Antrag schicken Sie bitte 
via E-Mail an: freunde@sportpark-frintrop.de Oder mit der Post an: 
Freunde und Unterstützende des Sport- und Bürgerparks Frintrop e.V.
Schemmannsfeld 29, 45359 Essen
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