
B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G  
 

Hiermit erkläre ich für mich / unsere Tochter / unseren Sohn* den Beitritt zur Blaskapelle 
Ebenhausen 1952 e.V. 

 
...............................................................     ........................................................    ............................................... 
Name                                 Vorname     Telefon 
 
...............................................................     .......................................................................................................... 
Geburtsdatum                                Geburtsort 
 
............................................................................................................................................................................. 
Anschrift 
 
............................................................................................................................................................................. 
E-Mail Adresse 
 

Ich versichere, den satzungsmäßigen Verpflichtungen nachzukommen und die Bestrebungen des 
Vereins zu unterstützen. Die im Aufnahmeantrag angegebenen personenbezogenen Daten, 
insbesondere Name, Anschrift, Telefonnummer, Bankdaten, sind allein zum Zwecke der 
Durchführung des entstehenden Mitgliedschaftsverhältnisses notwendig und erforderlich und 
werden auf Grundlage gesetzlicher Berechtigungen erhoben. Die Datenschutz-Informationen gemäß 
Art. 12 ff DS-GVO sind der Datenschutz-Richtlinie des Vereins zu entnehmen. 
 

 
 
......................................................................... 
Ort, Datum 
 
 
.........................................................................                   …………........................................................................ 
Blaskapelle Ebenhausen 1952 e.V.                                             Mitglied, bei Minderjährigen Unterschrift der Eltern 
*) Nichtzutreffendes bitte streichen 
 

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Beiträge bei Fälligkeit zu Lasten 
meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen. (Der aktuelle Jahresbeitrag beträgt 15,- Euro) 
 
.................................................................................................................................................................... 
Name des Mitglieds 
 
.............................................................................................   .................................................................... 
IBAN                                     BIC 
 
.................................................................................................................................................................... 
Kreditinstitut 
 
.................................................................................................................................................................... 
Kontoinhaber, falls nicht mit Mitglied identisch 
 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden 
Kreditinstituts (s. o.)  keine Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im 
Lastschriftverkehr  
nicht vorgenommen. Bei Vereinsaustritt erlischt diese Einzugsermächtigung automatisch. 
 
 
.............................................................................             ........................................................................ 
Ort, Datum                                 Unterschrift 

Blaskapelle Ebenhausen 1952 e. V. 
Mitglied im Nordbayerischen Musikbund e. V. 


