
Schwimmverein Alpen e.V.  

A U F N A H M E A N T R A G  
 (bitte gut leserlich schreiben) 

 

Name:..................................................………………..  Geb.-Datum:.........................................   

Vorname:.............................................……………….  Telefon Nr.:..........................................  

Straße:...............................................………..............  Handy:.................................................  

PLZ:................  Ort:.....................................................  Email:…………………………………  

Für folgende Familienangehörige beantrage ich auch die Mitgliedschaft:  
  

2.Vorname:......................................,……….  geb.am:................…....   

3.Vorname:..................................................  geb.am:...............….....   

4.Vorname:......................................,………  geb.am:...........….........   

5.Vorname:......................................,………  geb.am:...........….........   

  

Die Bezahlung des Mitgliedsbeitrages ist nur per Lastschrift möglich. Ich ermächtige den 

Schwimmverein Alpen e.V. Beiträge von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen (s. 

Beitragsordnung). Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Schwimmverein Alpen e.V. auf 

mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
  

Einmalig wird beim ersten Einzug zusätzlich eine Bearbeitungsgebühr von 5,- Euro erhoben.  
 

IBAN  _ _ _ _  _ _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _ _ _   _ _  BIC  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  
 
  

Kreditinstitut:.........................................…...........    Kontoinhaber:.........................................……  
 

Datum:..........................................  Unterschrift:................................................….  

Info zu Anmeldung, Ausgefüllte Mitgliedsanträge bitte zur Geschäftsstelle Rathausstraße 5 schicken 

oder dort einwerfen.  

Kartenausgabe: Hermann Terboven: 46519 Alpen, Fürst-Bentheim Str. 25 (02802  6933)  

Kassenwart: Carsten Scharf, 46519 Alpen, IssumerWeg 13 ( 02802  809590)  
      

Die in dieser Anmeldung erhobenen Daten verwenden wir nur im Rahmen Ihrer 

Vereinsmitgliedschaft (Erhebung Mitgliedsbeiträge, Zugangskontrolle Bad und Information der 

Mitglieder). Zugriff auf diese Daten haben nur Vorstandsmitglieder im Rahmen der Vereinsaufgaben, 

eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht (Ausnahme Bank zum Einzug der Mitgliedsbeiträge). Eine 

einfache Mitgliederliste steht der Aufsicht im Bad zur Verfügung.  

  

Die Mitgliedskarten sind personenbezogen. Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass weder ich noch 

meine Angehörigen die erhaltenen Mitgliedskarten tauschen oder an Fremde weitergeben werden. Die 

Verwendung einer Mitgliedskarte zur Benutzung des Schwimmbades durch eine andere Person als 

das Mitglied selbst führt im Normalfall zum Ausschluss aus dem Verein. Bei Verlust ist der Verein zu 

informieren und bei Bedarf eine neue Karte (5,- Euro) bei H. Terboven (Kontakt s.o.) zu beantragen. 

  

Die Mitgliedschaft kann durch schriftliche Kündigung zum 31. Dezember eines Jahres beendet 

werden. Die Mitgliedskarte ist zurückzugeben.  

 

 

Datum:……………………….  Unterschrift:………………………………  
 
V.11.2024 


