
                                                          
 
 

     Aufnahmeantrag 
 
 
           SO-DA e.V. · Brüder-Grimm Str.45 · 49479 Ibbenbüren 

 

 
SO-DA e. V.  -  Sport für Laggenbeck 

 
 

 Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den So Da e.V. 
 
Vorname: ____________________ Nachname: ____________________ 
 
Straße, Hausnr.: ____________________ Plz., Ort: ____________________ 
 
Telefon: ____________________ Geb.-datum: ____________________ 
 
E-mail: _______________________________________ 
 
Ich möchte an folgender Gruppe teilnehmen: 

   Fußball I (Burgweghalle)    Fußball II (Halle Mettinger Str.) 
   Badminton 
   Rennrad      Mountainbike     Dirtbike 
   Motorradfreunde                Passives Mitglied 

 
Der Mitgliedsbeitrag beträgt z.Zt.  

   Jährlich 24,- € 
   für Schüler, Studenten, Sozialhilfeempfänger, Arbeitslose, Zivil- und  
       Wehrdienstleistende jährlich 12,- € 

Zutreffendes bitte ankreuzen 
 
Durch meine Unterschrift erkenne ich die gültige Satzung, Ordnungen, Beiträge und 
eventuelle Zusatzbeiträge vom SO-Da e.V. als verbindlich an.  
Die unterzeichnenden gesetzlichen Vertreter erklären durch ihre Unterschrift das 
Einverständnis, dass Ihr minderjähriges Kind in der Mitgliederversammlung sein 
Stimmrecht persönlich ausüben darf und dass sie für die Beitragsschulden ihrer 
Kinder und für dessen pünktliche Begleichung gesamtschuldnerisch haften.  
 
Ort:  ______________ Datum: ______________________
  
Unterschrift:  _____________________________________________________ 
  (ggf. die Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten) 
 
Einzugsermächtigung 
 
Hiermit ermächtige ich den SO-DA e.V. die zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit 
mittels Lastschrift/SEPA-Mandat von meinem Konto abzubuchen.  
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Für evtl. 
Rückbuchungsgebühren habe ich aufzukommen. 
 Mit dem Austritt aus dem SO-DA e.V.erlischt automatisch das SEPA-Mandat. 
 
 



                                                          
 
 

     Aufnahmeantrag 
 
 
           SO-DA e.V. · Brüder-Grimm Str.45 · 49479 Ibbenbüren 

 

 
SO-DA e. V.  -  Sport für Laggenbeck 

 
 

 
Name des   
Kontoinhabers: 

 

Bankinstitut:  

IBAN:  

BIC:  

 
Ort: ____________________                    Datum: ____________  
 
 
Unterschrift: ______________________________________________________ 
  (ggf. die Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten) 
 
Mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten für 
Vereinszwecke, gemäß den Bestimmungen des Datenschutzes, bin ich 
einverstanden. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über diese 
Daten von mir zu erhalten und deren Streichung zu veranlassen. 
 
Außerdem erteile ich die Einwilligung, dass der Verein die von meiner Person 
angefertigten Personenfotos in den Publikationen des Vereins speichern, verbreiten 
und veröffentlichen darf. Es besteht und ergibt sich kein Haftungsanspruch 
gegenüber dem Verein für Art und Form der Nutzung seiner Internetseite oder 
derjenige Dritter. 
 
Ich bin ferner damit einverstanden, dass mir Vereinsinformationen -insbesondere 
auch die Einladung zur Mitgliederversammlung-  per E-Mail zugestellt werden. 
 
Ort:  ______________ Datum:   ______________________
  
 
Unterschrift:  ____________________________-
__________________________ 
  (ggf. die Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten) 
 
 
Hinweis: Mir ist bekannt, dass diese Einwilligung jederzeit und ohne Angabe von 
Gründen widerrufen werden kann. Der Widerruf ist (nach Möglichkeit in Schriftform) 
an den geschäftsführenden Vorstand zu richten. 
 
 
 


