
Abs.: ____________________________________________ 

SG BA Tempelhof  

Wolfgang Resack
Saarmunderstr. 62
14478 Potsdam

Telefon: 

Handy: 

E-Mail:

+49 

+4917683009973 

Wolfgang.Resack66@gmail.com
Website: www.tennis-westphalweg.de 

Bank: Berliner Sparkasse 

IBAN DE37 1005 0000 1310 0162 04 

BIC: BELADEBEXXX (Berlin) 

AUFNAHMEANTRAG (Bitte in Druckschrift und deutlich lesbar ausfüllen) 

Name, Vorname*:  Geburtsdatum, -ort*: 

Hinweis: Im Falle eines Kombibeitrags, ist unser Vertragspartner ein Elternteil was zwei Kinder (vor vollenden des 10. 
Lebensjahres im weiteren LJ genannt) in den folgenden zwei Zeilen anmeldet! Es treten damit 3 Personen in den Verein 
ein, welche nach vollenden des 10. LJ in eine normale Mitgliedschaft für Kinder und Jugendliche gemäß Satzung wechseln. 
Sollte es sich bei dem Antrag um eine einfache Mitgliedschaft handeln, können die folgenden zwei Zeilen ignoriert werden.  

Name, Vorname (K1): Geburtsdatum, -ort: 

Name, Vorname (K2): Geburtsdatum, -ort: 

Anschrift*: 

Hinweis: Bitte stets die komplette Postanschrift verwenden. (z.B. c/o Müller; WEN 25.19.04.11; VO07-01; OG Wo 12)! 

PLZ*: Ort*: 

Telefon/Handy*: 

Emailadresse*: 

Beruf/Studium: 
freiwillige Angabe 

Beginn*:  
der Mitgliedschaft 

z.B. 2018/07

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass mir die Satzung, Ordnungen und Beschlüsse des Vereins bekannt sind und ich sie 
anerkenne. Ich erkläre mich bereit, den Beitrag per Lastschrift einziehen zu lassen (Formular anbei). Für die finanziellen 
Verpflichtungen meines Kindes gegenüber dem Verein gehe ich eine selbstschuldnerische Bürgschaft ein. Ich bin damit 
einverstanden, dass mein Kind seine/ihre Mitgliedschaftsrechte selbständig wahrnimmt. 

lch erkenne die Datenschutzbestimmungen in der Version vom 01.05.2018 des Vereins an*: Ja Nein  

Dieser Aufnahmeantrag darf einmalig zur Kenntnisnahme durch die Vereinsmitglieder ausgehangen werden*: Ja Nein  

Ort, Datum Unterschrift (Erziehungsberechtigter) 

Der Mitgliedsbeitrag beträgt monatlich (Stand vom 01.07.2018): 

 10,00 €** +

 8,00 €** +

 5,00 €** +

€ Abteilungsumlage für Kombibeitrag (1 Erw. + 2 Kinder vor vollenden des 10. LJ) 

€ Abteilungsumlage für Erwachsene (über 18 Jahre) 

€ Abteilungsumlage für Kinder und Jugendliche (unter 18 Jahre) 

 3,00 €** für passive Mitglieder

* Pflichtangaben
** alle Preise beziehen sich auf eine Erteilung einer Einzugsermächtigung  laut Satzung (www.sg-bat.de / Vorstand)

Abteilungsvorstand Tennis

150 €
150 €

  30 €

http://www.sg-bat.de/


Anlage zum Aufnahmeantrag (Datenschutz/Persönlichkeitsrechte; Version: 01.05.2018) 

(1) Die Sportgruppe im Bezirksamt Tempelhof-Schöneberg e.V. erhebt, verarbeitet und nutzt
personenbezogene Daten seiner Mitglieder (Einzelangaben über persönliche und sachliche
Verhältnisse) unter Einsatz von Datenverarbeitungsanlagen (EDV) zur Erfüllung der gemäß der
Satzung zulässigen Zwecke und Aufgaben, beispielsweise im Rahmen der
Mitgliederversammlung.

Hierbei handelt es sich insbesondere um folgende Mitgliederdaten:

Name, Vorname und Anschrift des Mitglieds, 
Bankverbindung, Kontaktdaten (Telefonnummern und Email-Adressen) 
Geburtsdatum, Geburtsort, Beruf, 
Funktion im Verein/Verband 

Die Rechtsgrundlage der Verarbeitung ergibt sich aus Abs. 1 (Art. 6 Abs. 1 lit. a), b) und f)) der 
DS-GVO. Die personenbezogenen Daten werden dabei durch geeignete technische und 
organisatorische Maßnahmen vor der Kenntnisnahme Dritter geschützt. Nur 
Vorstandsmitglieder und sonstige Mitglieder, die im Verein eine besondere Funktion ausüben, 
welche die Kenntnis bestimmter Mitgliederdaten erfordert, haben Zugriff auf personenbezogene 
Mitgliederdaten. 

(2) Als Mitglied von Fachverbänden ist der Verein verpflichtet, bestimmte personenbezogene
Daten weiter zu melden. Übermittelt werden an den entsprechenden Fachverband
beispielsweise Name und Alter des Mitglieds, Name der Vorstandsmitglieder mit Funktion,
Anschrift, Telefonnummern, Faxnummern, E-Mail-Adressen.

(3) Dem Vereinsmitglied steht ein Recht auf Auskunft (Art. 15 DS-GVO) sowie ein Recht auf
Berichtigung (Art. 16 DS-GVO) oder Löschung (Art. 17 DS-GVO) oder auf Einschränkung der
Verarbeitung (Art. 18 DS-GVO) oder ein Recht auf Widerspruch gegen die Verarbeitung (Art.
21 DS-GVO) sowie ein Recht auf Datenübertragbarkeit (Art. 20 DS-GVO) zu.

Das Vereinsmitglied hat das Recht, seine datenschutzrechtliche Einwilligungserklärung
jederzeit zu widerrufen. Durch den Widerruf der Einwilligung wird die Rechtmäßigkeit der
aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung nicht berührt. Dem
Vereinsmitglied steht ferner ein Beschwerderecht bei einer Datenschutz-Aufsichtsbehörde zu.

(4) Durch ihre Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung der Satzung stimmen die
Mitglieder der Erhebung, Verarbeitung (Speicherung, Veränderung, Übermittlung) und Nutzung
ihrer personenbezogenen Daten in dem vorgenannten Ausmaß und Umfang zu. Eine
anderweitige, über die Erfüllung seiner satzungsmäßigen Aufgaben und Zwecke
hinausgehende Datenverarbeitung oder Nutzung (z.B.: Werbezwecken) ist dem Verein nur
erlaubt, sofern er aus gesetzlichen Gründen hierzu verpflichtet ist oder das Mitglied eingewilligt
hat. Ein Datenverkauf ist nicht statthaft.

(5) Nach Beendigung der Mitgliedschaft werden die gespeicherten Daten wieder gelöscht.
Personenbezogene Daten, die die Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den
steuergesetzlichen Bestimmungen bis zu 10 Jahre durch den Vorstand aufbewahrt.

Name, Vorname: 

Anschrift: 

PLZ: Ort: 

Ort, Datum Unterschrift (Erziehungsberechtigter) 



EINZUGSERMÄCHTIGUNG (SEPA Lastschriftmandat) 

Hiermit ermächtige ich die SG BA Tempelhof widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen des 
Beitrages sowie einer möglichen Abteilungsumlage bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos… 

Name, Vorname: 
(Vereinsmitglied) 

Name, Vorname: 
(Kontoinhaber, wenn abweichend) 

Kreditinstitut: 

IBAN: 

BIC: 

…durch Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der SGBA Tempelhof 
auf mein Konto gezogene Lastschrift 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. 

Gläubiger-ID: DE 87 ZZZ 00000805443 

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlungen 

Ort, Datum Unterschrift (Kontoinhaber) 




