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Aufnahmeantrag 

Hiermit bitte ich um Aufnahme in den 
 

  AERO CLUB Schotten e.V. 

O   aktives Mitglied O   Freundeskreis 
      (mit Probezeit) 
 
Änderungen der Mitgliedschaft sind dem Vorstand schriftlich mitzuteilen und grundsätzlich nur zum 
Ende des Kalenderjahres mit einer vierwöchigen Frist möglich. 
Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des AERO Club Schotten e.V. als verbindlich an. 
Die unterzeichneten gesetzlichen Vertreter erklären durch ihre Unterschrift an, dass sie für den Mit-
gliedsbeitrag und alle anderen Zahlungen und dessen pünktliche Zahlung gesamtschuldnerisch haf-
ten. Zahlungen an den AREO CLUB Schotten e.V. werden mittels SEPA-Lastschrift eingezogen. 
Sollten Abbuchungsaufträge nicht ausführbar sein, sorge ich umgehend für den Ausgleich meines 
Mitgliedskontos, einschließlich der dadurch entstandenen Kosten. 
Wird dem Einzugsverfahren widersprochen, verpflichte ich mich alle Beiträge, Gebühren und Voraus-
zahlungen bis zum 31.01.d.J. kostenfrei auf das Vereinskonto einzuzahlen. 
Beiträge und Gebühren sind der aktuellen Beitragsordnung zu entnehmen. 
 
Mit der Speicherung, Übermittlung und der Verarbeitung personenbezogener Daten für Vereinszwe-
cke, gemäß den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit 
die Möglichkeit Auskunft über diese Daten zu erhalten. Der Verwendung von Bildern, ausschließlich 
im Zusammenhang mit Aktivitäten des Vereins stimme ich zu. Mit der Veröffentlichung meiner Kon-
taktdaten im internen Bereich der Homepage des Vereins bin ich einverstanden. Weiterhin bin ich 
damit einverstanden, Einladungen zu Versammlungen und andere Informationen ausschließlich per E-
Mail zu erhalten 
Für Flugschüler: Mir ist bekannt, dass zwischen mir und dem Verein ein Ausbildungsvertrag abzu-
schließen ist. 
Ich verzichte für mich und meine Rechtsnachfolger auf etwaige Haftpflicht- und Schadensersatzan-
sprüche gegen den AERO CLUB Schotten e.V. und deren Rechtsnachfolger, die von ihm bestellten 
Organe, dessen Beauftragten und gegen solche Dritte, die Räumlichkeiten, Geräte, Dienste und der-
gleichen des AERO CLUB Schotten e.V. zur Verfügung stellen, soweit nicht diese Ansprüche durch 
Versicherungsschutz gedeckt sind. 

 
Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen: 
 
Name:   Vorname:    
 
Straße:    
 
PLZ:   Ort:    
 
Geburtsdatum:   Geburtsort:    
 
Beruf:    
 
Telefon (privat):   Telefon (geschäftlich):    
 
Mobil:   E-Mail:    
 
 
    
Datum und Unterschrift des Antragstellers bzw. der Erziehungsberechtigten 
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Bankeinzugsermächtigung 

SEPA -Lastschriftmandat 

Aero Club Schotten e.V. Postfach 1112  63675 Schotten 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE70ZZZ00001354769 

SEPA-Lastschriftmandat 
Mandatsreferenz: 3-stellige Mitgliedsnummer + Name, Vorname 

 
 
Hiermit ermächtige(n) ich/wir den AERO CLUB Schotten e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels 
SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom AERO CLUB Schot-
ten e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften, bis auf schriftliche Widerruf, einzulösen. 

IBAN:   

Kontonummer:    

Bankleitzahl:    

Kreditinstitut:   

Kontoinhaber/in:   

 
   
(Ort / Datum / Unterschrift(en) der (des) Kontoinhaber(s) 


