
 

 

Aufnahmeantrag 

 
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die Ortsvereinigung der Helfer und 
Förderer des Technischen Hilfswerk Sarstedt e.V. (gemäß der Satzung Art. 3) 
als: 

⃝   Aktives Mitglied  ⃝   Passives Mitglied 
 

Aktive Mitglieder sind bereit, aktiv im Verein mitzuarbeiten und haben infolgedessen ein Stimmrecht 
in den Jahreshauptversammlungen. Passive Mitglied haben ausschließlich beratende Funktion. 
Nimmt ein Mitglied an zwei aufeinander folgenden Jahreshauptversammlungen nicht teil, ändert dies 
den Status von aktiv auf passiv. 
 

Der Mitgliedsbeitrag beträgt für aktive und passive Mitglieder 18€/Jahr (Stand April 2022) und wird zu 
Beginn eines Kalenderjahres fällig. Bei unterjährigem Eintritt wird der komplette Jahresbetrag fällig. 
 

Persönliche Daten 
 
Vor- und Zuname:  ________________________________________________________ 

Straße und Hausnummer: ________________________________________________________ 

PLZ / Ort:   ________________________________________________________ 

eMail:    ________________________________________________________ 

Datenschutz 
 

Wir weisen gemäß § 33 Bundesdatenschutzgesetz darauf hin, dass zum Zweck der 
Mitgliederverwaltung folgende Daten der Mitglieder in automatisierten Dateien gespeichert, 
verarbeitet und genutzt werden: Name, Anschrift, Telefonnummer, E-Mail-Adresse, Kontodaten 
Ich bin mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung dieser personenbezogenen Daten im Wege der 
elektronischen Datenverarbeitung einverstanden: 
 

⃝   Ja    ⃝   Nein 
 

________________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift  

 

 

SEPA-Lastschriftmandat 
 

Ich ermächtige die Ortsvereinigung der Helfer und Förderer des Technischen Hilfswerk Sarstedt e.V., Zahlungen von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein 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. 

 
IBAN:   ____________________________________________________________________________ 

BIC:   _____________________________    Kreditinstitut: ____________________________ 

Kontoinhaber:  ____________________________________________________________________________ 

 

_______________________________ 
Ort, Datum, Unterschrift  

 


