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Aufnahmeantrag 
 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der Dorfgemeinschaft Streekermoor e. V. 
 
 
Name:      Vorname:       
 
Straße:             
 
PLZ und Ort:            
 
Geburtsdatum:    Telefon:        
 
Handy:             
 
E-Mail:             
 
Datum :     Unterschrift:       
 
 
Ehefrau/Ehemann (Partner*in) 
 
Name:       Vorname:       
 
Geburtsdatum:      
 
Kinder:  
 
1. Kind:       
Vorname:       Geburtsdatum:      
 
2. Kind:        
Vorname:       Geburtsdatum:      
 
3. Kind:       
Vorname:       Geburtsdatum:      
 
4. Kind:       
Vorname:       Geburtsdatum:      
 
Jahresbeitrag: 15,00 € (Mindestbeitrag) pro Familie einschließlich Kinder bis 18 Jahre. 
 
Hiermit trete ich in die Dorfgemeinschaft Streekermoor e.V. (im Text kurz DG genannt) ein und 
erkenne die Satzung des Vereins an. Ich bestätige die Richtigkeit der Angaben zu meiner Person, 
die ich der DG zur Erfassung der Daten im Zusammenhang mit meinem Beitritt zur Verfügung 
stelle.  
Durch die Teilnahme an Veranstaltungen unseres Vereins erkläre ich mich damit einverstanden, 
dass während der Veranstaltung Fotos gemacht werden können, auf denen ich selbst oder mir 
nahestehende Personen möglicherweise abgebildet sind. Diese Fotos können für Vereinszwecke 
verwendet werden, einschließlich, aber nicht beschränkt auf die Veröffentlichung auf unserer 
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Vereinswebsite, in unseren sozialen Medien und in Druckmaterialien. Mir ist bewusst, dass ich 
jederzeit das Recht habe, diese Einwilligung zur Nutzung von Bildmaterialien schriftlich zu 
widerrufen.  
 
 
 
Datum:     Unterschrift:        
 
 
Bankeinzugsverfahren 
 
SEPA Basislastschriftmandat (wiederkehrende Lastschrift)  
Gläubiger-Identifikationsnummer der DG DE52ZZZ00001095909 
Ich ermächtige die DG den von mir oben genannten Mitgliederbeitrag von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der DG auf mein Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Jahresbeitrag falls abweichend vom Mindestbetrag: ____________ 
 
Bankverbindung: 

 
IBAN: 
 

 

 
BIC: 
 

 

 
bei Kreditinstitut: 
 

 

 
 
 
Datum:     Unterschrift:       
 
 
Einwilligung in die Übermittlung meiner personenbezogenen Daten an die Bank zu Zwecken der 
Abwicklung des SEPA-Lastschriftmandates: Hiermit willige ich ein, dass die DG meine 
personenbezogenen Daten für die Abwicklung des SEPA-Lastschriftmandates an den 
ausführenden Zahlungsdienstleiter übermittelt. 
 
 
 
Datum:     Unterschrift:        
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