
 
Musikverein Aasen e.V. 

 
 

 
Beitrittserklärung, sowie 

 
Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines Sepa-Lastschriftmandats 

 
 
Hiermit trete ich als passives Mitglied dem Musikverein Aasen e.V. 
78166 Donaueschingen-Aasen bei. 
Ich anerkenne die Vereinsatzung, welche auf Wunsch eingesehen werden kann. 

 
Datenschutzrechtliche Unterrichtung zum Umgang mit Mitgliedsdaten 
 
Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung von personenbezogenen Daten erfolgt im Verein nach 
den Richtlinien der EU-weiten Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) sowie des gültigen 
Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG). 
 
Die für einen Vereinseintritt notwendigen Daten, die zur Verfolgung der Vereinsziele (siehe 
Satzung) und für die Betreuung und Verwaltung der Mitglieder erforderlich sind, dürfen gemäß 
Art. 6 Abs. 1 lit. b) DS-GVO hier in dieser Beitrittserklärung bzw. Aufnahmeantrag erhoben 
werden. 
 
Verantwortlich für den Datenschutz im Verein ist der Vorsitzende. 

 
 
 
 
 
 
Name………………………..                  Vorname……………………….… 
 
Straße………………………………………………………………………...   
 
Wohnort………………………………………………………………..……. 
 
Geb.Datum………………….      Datum & Unterschrift…………………........ 
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Name Zahlungsempfänger:  Musikverein Aasen e.V. 
Gläubiger ID:  DE66MVA00000692525 

 
 
Ich ermächtige den Zahlungsempfänger widerruflich, die von mir zu entrichtende Zahlung des 
Mitgliedsbeitrages von derzeit 
 

€ 20,- 
 

 
bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen. 
 

 
 
Sepa-Lastschriftmandat   
 
Ich ermächtige den Zahlungsempfänger Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an die vom Zahlungsempfänger 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. 
 

 
 
 

Mandatsreferenz:           passivmv……………….................................................... 
(vom Zahlungsempfänger auszufüllen)                                            (zunamevorname) 

 
IBAN des Zahlungspflichtigen:    DE .............................................................................................. 

 
BIC: …………………….DE……………………......................Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung 

 
Name Zahlungspflichtiger ( Kto.Inhaber):………………..…………............................................. 

 
Anschrift:........................................................................................................................................................ 
 
DS-Aasen, den.............................................                  ............................................................................ 
                                                                                                                          Unterschrift 
 
 
 
 
 
 
 

2/2 


