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Aufnahmeantrag auf Mitgliedschaft 
im Förderverein der Abteilung Leichtathletik des  
HELLERSDORFER ATHLETIK CLUB BERLIN e.V. 
 
Hiermit beantrage ich meine Aufnahme als Mitglied in den Förderverein der Abteilung 
Leichtathletik des HELLERSDORFER ATHLETIK CLUB Berlin e.V. Es ist mir bekannt, dass 
für die Vereinszugehörigkeit ein Mitgliedsbeitrag fällig wird. Der Mitgliedsbeitrag ist 
der Beitragsordnung zu entnehmen. Darüberhinausgehende Spenden sind sehr 
willkommen. Die Aufnahme wird erst mit Zustimmung des Vorstandes wirksam. 

*Name  *Geburtsdatum  

*Vorname  Telefonnr.  

*E-Mail   
  

*Straße & Nr.  *Vertragsart 
wählen 

o aktiv 
 

o passiv 

*Postleitzahl/   
  Ort 

 *Beitrag  
  wählen 

o Mindestbeitrag 
120€/jährlich 
 

o ………….. €          
(bitte Wunschbetrag 
>120€ eintragen) 

*Zahlungsart O Sepa Lastschrift 
 
O Überweisung 

*Pflichtfelder bitte ausfüllen 

Die Mitgliedschaft beginnt mit Vertragsabschluss und besteht bis auf Widerruf für 
unbestimmte Zeit. Die Mitgliedschaft kann zum Jahresende gekündigt werden oder 
endet durch Streichung der Mitgliedschaft oder Tod. Die Vereinbarung kann vom 
Vorstand fristlos gekündigt werden, wenn das Mitglied seinen Zahlungsverpflichtungen 
nicht nachgekommen ist. Bei Austritt verfallen die bereits gezahlten Mitgliedsbeiträge. 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die gültige Satzung des Vereines an. 

 

 

Datenspeicherung (Hinweis gemäß §33 Bundesdatenschutzgesetz): Der Verein wird die Daten ausschließlich im 
Rahmen der Vereinsverwaltung verwenden. Meine Daten werden nur so lange gespeichert, wie die gesetzlichen 
Bestimmungen dies erlauben. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über meine Daten zu 
erhalten. Meine Daten werden nach meinem Austritt aus dem Verein gelöscht. Für die Inanspruchnahme 
weiterer Betroffenenrechte erreiche ich den Datenschutzbeauftragten Silke Anders-Holtz unter: ACBERLIN-
foerderverein@web.de. Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten 
für Vereinszwecke gemäß den Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) und der 
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) in der aktuellen Fassung bin ich einverstanden. 
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 Zahlung per SEPA-Lastschriftmandat  

Für den Einzug des Mitgliedsbeitrags wird dem Förderverein der Abteilung 
Leichtathletik des HELLERSDORFER ATHLETIK CLUB Berlin e.V. ein SEPA-
Lastschriftmandat erteilt. Der Beitragseinzug erfolgt bei jährlicher Zahlung zum 31.01. 
des Kalenderjahres. Bei vierteljährlicher Zahlung erfolgt der Einzug zum jeweils 
31.1./30.4./31.7./31.10. des Kalenderjahres. 

Die Mandatsreferenz wird separat nach Bewilligung des Antrags mitgeteilt. Fällt der 
genannte Zahltag nicht auf einen Bankarbeitstag, erfolgt der Einzug am unmittelbar 
darauffolgenden Bankarbeitstag.  

Zahlung per Überweisung 

Die Rechnungsbegleichung erfolgt bei jährlicher Zahlung zum 31.01. des 
Kalenderjahres. Bei vierteljährlicher Zahlung erfolgt die Rechnungsbegleichung zum 
jeweils 31.1./30.4./31.7./31.10. des Kalenderjahres. 

Die Überweisung ist auf das untenstehende Konto zu tätigen.  

Gebühren Alle im Zusammenhang einer Rücklastschrift jedweder Art entstehenden 
Gebühren sind vom Zahler zu tragen. 

Anteiliger Beitrag im 1. Mitgliedsjahr: In der Beitragsordnung vom 01.06.2023 ist in §3 
Nr.1 geregelt, dass der Beitrag ab dem Quartal des Beitritts für den Rest des 
Geschäftsjahres fällig ist. Sollten Sie sich bereit erklären, auch im ersten Jahr schon den 
vollen Beitrag zahlen zu wollen, wären wir Ihnen sehr dankbar. Die Differenz wird als 
einfache Spende verbucht. Wir bedanken uns herzlichst bei Ihnen im Voraus! (Entfällt 
bei einem Beitritt im Januar) 

o Ja, ich möchte auch im ersten Jahr den vollen Beitrag zahlen. 
o Nein, ich möchte ausschließlich den anteiligen Beitrag im 1. Geschäftsjahr 

zahlen. 

 

 

_____________________________              _________________________ 

Ort, Datum                 Unterschrift des Antragstellers 

 

 

____________________________  

Aufnahme durch den Vorstand 
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Anlage zum Mitgliedsantrag von: SEPA-Lastschriftmandat für SEPA-Basis-
Lastschriftverfahren - Wiederkehrende Zahlung 

 

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger):  
Förderverein der Abteilung Leichtathletik des HELLERSDORFER ATHLETIK CLUB Berlin 
e.V. Höhenweg 31 
15366 Hoppegarten 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer: wird nachgereicht 
Mandatsreferenz-Nr.: wird separat mitgeteilt  

Ich ermächtige den Förderverein der Abteilung Leichtathletik des HELLERSDORFER 
ATHLETIK CLUB Berlin e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein der 
Abteilung Leichtathletik des HELLERSDORFER ATHLETIK CLUB Berlin e.V. 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. 

Angaben Kontoinhaber / Zahler: 

 

Alle mit * markierten Felder sind Pflichtfelder 
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