
Beitrittserklärung        
Kolpingfamilie Schönau a. d. Brend 
 
Beitrittserklärung: 
 
Ich / Wir erkläre(n) hiermit den Beitritt zur Kolpingfamilie Schönau a. d. Brend. 
 

O Einzelmitglied ab 18 Jahre (15,- € pro Jahr) 
O Einzelmitglied unter 18 Jahre (7,50 € pro Jahr) 
O Familienmitgliedschaft (20,- € pro Jahr) 

 
Meine Mitgliedschaft wird automatisch jährlich verlängert. Um meine Mitgliedschaft zu beenden, 
muss ich dies bis zum 30. November des laufenden Jahres der Vorstandschaft schriftlich 
mitgeteilt haben. 
 
Informationen zur Person:  
(bei Familienmitgliedschaft bitte hier den Beitragszahler eintragen) 

Name  Vorname  

Straße/Hausnr.   Ort  

Telefon*(Festnetz/mobil)   

E-Mail*  Geburtsdatum  

*optional; Telefon (mobil) und Emailadresse werden zur regelmäßigen Information der Mitglieder genutzt  
 

Familienmitgliedschaft – Familienmitglieder: 

Name Vorname Email* Telefon (mobil)* Geburtsdatum 
     
     
     
     
     
     
     
*optional; Telefon (mobil) und Emailadresse werden zur regelmäßigen Information der Mitglieder genutzt  
 

 
SEPA Lastschriftmandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer 
(wird v. Kolpingsfamilie ausgefüllt) 

DE20ZZZ00000670946 

Mandatsreferenz  
(wird v. Kolpingsfamilie ausgefüllt) 

Mitgliedsbeitrag Kolpingfamilie Schönau 

Kontoinhaber  
(falls v. oben genannten Personen abweichend) 

 

Kreditinstitut  

IBAN (oder Konto-Nr & BLZ)  

BIC  
*bitte angeben, falls der Kontoinhaber von den oben genannten Personen abweicht 
 
 
  

 



Ich ermächtige die Kolpingsfamilie Schönau a. d. Brend, die Beitragszahlungen von dem oben 
genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 
auf das Konto der Kolpingsfamilie gezogenen Lastschriften einzulösen. Die Zahlungen sind 
wiederkehrend und erfolgen jährlich im Dezember. 
 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass vorstehende Daten, unter Beachtung der  DSGVO 
für vereinsinterne Zwecke in einer EDV-gestützten Mitglieder- und Beitragsdatei gespeichert, 
übermittelt und geändert werden.  
 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass meine Daten an die übergeordneten Verbände 
meiner aktiven Gruppe weitergegeben werden. Auch dies erfolgt unter Beachtung der DSGVO 
für vereinsinterne Zwecke. 

Übergeordnete Verbände: 
 Fosenöchter: Fastnacht-Verband Franken e. V. 
 Kolpingkapelle: Nordbayrischer Musikbund e. V. 

  
 

Ich bin damit einverstanden, dass Bild- und Tonaufnahmen, Textbeiträge über mich/meine 
Kinder im Internet und Printmedien veröffentlicht werden. Bild- und Tonaufnahmen, Texte 
verfolgen ausschließlich den Zweck, den Verein mit seinen Aktivitäten in der Öffentlichkeit 
darzustellen.  
 
 
Diese Einverständniserklärungen kann ich jederzeit beim 1. Vorstand schriftlich widerrufen. 
 
 

Datum  

Unterschrift(en) Mitglied(er) 
Einzelmitgliedschaft: bei Mitgliedern unter 
14 Jahren bitte zusätzlich die Unterschrift 
eines Erziehungsberechtigten 

 

 

 

 

 
 
 


