
Beitrittserklärung: Ich trete dem Verein „Aquarienfreunde Dachau/Karlsfeld e.V.” bei, erkenne
Aufnahmebedingungen und Satzung rechtsverbindlich an und bin damit einverstanden, dass mein
Vereinsbeitrag per Sepa-Lastschrift eingezogen wird (siehe Seite 2).

...............................................................................................................................................
Familienname	 	  Vorname	 	  Geburtstag 		 	 E-Mail

...............................................................................................................................................
Straße 	 	 	 	 PLZ 	 Wohnort 	 	 	 	 Telefon

Mitgliedschaft: Die einmalige Aufnahmegebühr beträgt 2,50 €
Der Mitgliedsbeitrag beträgt jährlich für Erwachsene 24,00 €
für Kinder/Jugendliche bis 18 Jahre 7,50 €
und wird per SEPA-Lastschrift erhoben.
Für das Jahr des Beitritts wird der Beitrag anteilig erhoben.
Die Kündigung der Vereinsmitgliedschaft kann nur schriftlich unter Rückgabe der VDA-Card 
bis zum 30. September jeden Jahres zum Jahresende erklärt werden.
Datenschutz: Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten
für Vereinszwecke gemäß der Satzung und den Datenschutzbestimmungen des Bundesdatenschutz-
gesetzes (BDSG) bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über
diese Daten von mir zu erhalten. Meine Daten werden nach dem Austritt aus dem Verein gelöscht.
Ich bin ebenso mit der Veröffentlichung im Vereinsjornal und auf der Homepage des Vereins
www.aquarienfreunde-dachau.de und der Weitergabe an andere Vereinsmitglieder einverstanden.
Das gilt insbesondere für Züchterdaten, Kontaktinformationen für Tätigkeiten im Verein und Bilder im
Rahmen von Vereinsveranstaltungen.

................................................................................................................................................	
Ort, Datum

................................................................................................................................................	
Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

Zusätzliche freiwillige Eigenschadenversicherung: Über die Mitgliedschaft bei den
„Aquarienfreunden Dachau/Karlsfeld e.V.” besteht automatisch durch deren Zugehörigkeit zum VDA
(Verband Deutscher Vereine für Aquarien- und Terrarienkunde e.V.) eine Haftpflicht-Versicherung,
deren Leistungen dem VDA-Versicherungsratgeber zu entnehmen sind. Es besteht darüber hinaus
die Möglichkeit, auf freiwilliger Basis eine Glasbruch- und Eigenschaden-Versicherung 
Jahresbeitrag: 19,50 EURO pro Kalenderjahr – voller Jahresbeitrag auch im Eintrittsjahr)
abzuschließen. Gemäß den Versicherungsbedingungen besteht für diese Versicherung eine halbjährige
Wartezeit. Neuversicherungen werden zum Ende eines jeden Quartals an den VDA gemeldet.
� Stand: November 2018

Ich beantrage die Aufnahme in die Glasbruch- und Eigenschadenversicherung (ESV)

................................................................................................................................................	
Ort, Datum

................................................................................................................................................	
Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)	

AUFNAHME-ANTRAG

1. Vorsitzender Josef Lochner,  Müchner Straße 66,  85221 Dachau,  Telefon (0 81 31) 7 93 56
E-Mail: sepp.lochner@t-online.de

Bankverbindung: Sparkasse Dachau,  IBAN: DE41700515400070732755 – BIC: BYLADEM1DAH

AQUARIEN-FREUNDE  DACHAU/KARLSFELD e.V.
MITGLIED IM VDA NR. 12046    http://www.aquarienfreunde-dachau.de



SEPA-Lastschriftmandat:

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE52ZZZ00000818101

Mandatsreferenz: IBAN des belasteten Kontos

Hiermit ermächtige ich den Verein „Aquarienfreunde Dachau/Karlsfeld e.V.”, Zahlungen von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die
vom Verein „Aquarienfreunde Dachau/Karlsfeld 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.

Kreditinstitut: ..........................................................................................................................

Kontoinhaber: .........................................................................................................................

IBAN: ......................................................................................................................................

BIC: .........................................................................................................................................

Die Daten werden von der Vereinsverwaltung auf elektronischen Datenträgern während der
Mitgliedschaft gespeichert, mit dieser Maßnahme bin ich einverstanden.

................................................................................................................................................
Ort, Datum

................................................................................................................................................
Unterschrift (bei Minderjährigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)
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