
            BEITRITTSERKLÄRUNG 
 

 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum WALDKINDERGARTEN INZELL e.V. 

 

zum  ______________   (bitte Datum einsetzen) 

 

 Zutreffendes bitte ankreuzen 

 Aktives Mitglied (alle Eltern der Kindergartenkinder) 

 Passives Mitglied (alle Förderer des Vereins) 

 
 

Name, Vorname:  ____________________________________________________________________ 

 

Straße, Hausnr.: _______________________________ PLZ, Wohnort: _________________________  

 

E-Mail: ____________________________________________________________________________ 
 

 

Als Beitrag werde ich ____________ €uro jährlich entrichten (Mindestbeitrag 12,00 €) 

 

Bei Minderjährigen ist die Beitrittserklärung durch die gesetzlichen Vertreter zu stellen. Der Vorstand 
entscheidet über den Aufnahmeantrag nach freiem Ermessen. Eine Ablehnung des Antrags muss 
gegenüber dem Antragsteller nicht begründet werden. Die Mitgliedschaft ist frühestens zum o.g. Datum 
wirksam. 
 

Die Satzung des Vereins Waldkindergarten Inzell e.V. ist mir bekannt, sowie die dazugehörige 

Beitragsordnung. Mit meiner Unterschrift erkenne ich diese ausdrücklich an.  
 
Mit meiner Unterschrift willige ich ein, dass der Waldkindergarten Inzell e.V. als verantwortliche Stelle, die in 

dem Aufnahmeantrag erhobenen personenbezogenen Daten wie Name, Vorname, Adresse, E-Mail-Adresse und 

Bankverbindung ausschließlich zum Zwecke der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzuges und der 

Übermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein und für alle in der Satzung genannten Zwecke 

verarbeitet nutzt. Eine Übermittlung von Daten an übergeordnete Institutionen findet nur im Rahmen der in der 

Satzung festgelegte Zwecke statt. Diese Datenübermittlungen sind notwendig für die Erfüllung der 

satzungsmäßigen Zwecke des Vereins. Eine Datenübermittlung an Dritte findet nicht statt. Eine Datennutzung für 

Werbezwecke findet ebenfalls nicht statt. Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen 

Daten gelöscht, soweit sie nicht entsprechend der gesetzlichen Vorgaben aufbewahrt werden müssen. Jedes 

Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) und des 

Bundesdatenschutzgesetzes n.F. (DSAnpUG EU) das Recht auf Auskunft über die personenbezogenen Daten, 

die zu seiner Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Außerdem hat das Mitglied, im Falle von 

fehlerhaften Daten, ein Korrekturrecht. Beschwerdestelle ist das Bayerische Landesamt für Datenschutzaufsicht 

(BayLDA) Promenade 27 91522 Ansbach 

 

Anmerkungen:  

(1) Die Mitgliedschaft im Verein endet durch Austritt oder Ausschluss.  
(2) Der Austritt ist schriftlich gegenüber dem Vorstand zu erklären.  
(3) Der Austritt kann zum Ende eines Vereinsjahres unter Einhaltung einer Kündigungsfrist von vier 

Wochen erklärt werden. Die aktive Mitgliedschaft von Eltern, deren Kinder die Kindergartenzeit 
beendet haben und in die Schule übergehen, geht spätestens automatisch ein Jahr nach 
Ausscheiden in die passive Mitgliedschaft über, sofern keine Kündigung der Mitgliedschaft erfolgt.  

 

______________,____________________:_______________________  

Ort, Datum: Unterschrift Mitglied 

 



 

 

 

  

 

SEPA LASTSCHRIFTMANDAT:  

 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer DE81 WKI 0000 1964 313 

 

Mandatsreferenz-Nr. __________________________________________________________________ 

 

Ich ermächtige den Waldkindergarten Inzell e.V., den Mitgliedsbeitrag wiederkehrend von meinem u. g. 

Konto mittels SEPA-Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem 

Waldkindergarten Inzell e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

 

 

Vorname und Name (Kontoinhaber) ______________________________________________________ 

 

Straße und Hausnummer ______________________________________________________________ 

 

Postleitzahl und Ort ___________________________________________________________________ 

 

Kreditinstitut (Name und BIC) ___________________________________________________________ 

 

IBAN ______________________________________________________________________________ 

  

 

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 

für Zahlungen mittels Lastschrift im SEPA-Basislastschriftverfahren. 

 

Dieses Mandat kann von mir jederzeit schriftlich gegenüber dem Vorstand des Waldkindergarten Inzell 

e.V. widerrufen werden. 

 

 

 

 

 

______________,____________________:_______________________  

Ort, Datum: Unterschrift Mitglied 

 

 

 

 

 

Bankverbindung: 
Volksbank Raiffeisenbank Oberbayern Südost eG 

IBAN: DE23 7109 0000 0000 0325 06     BIC: GENODEF1BGL 
 

 

EINE SPENDENQUITTUNG WIRD BEI VEREINSMITGLIEDSCHAFTEN NICHT AUSGESTELLT! 


