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Aufnahmeantrag 
	

 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft beim TV Metterzimmern 1899 e.V. Ich 
erkenne die Vereinssatzung und die darin enthaltenen Ordnungen an. Die 
Beitragsordnung habe ich zur Kenntnis genommen.1 
Mir ist bewusst, dass meine nachstehend angegebenen personenbezogenen Daten 
zum Zweck der Mitgliederverwaltung verarbeitet werden. Einzelheiten finde ich in der 
Datenschutzordnung und im Informationsblatt nach Artikel 13 / 14 DSGVO.2 

  

Name ____________________ 

Vorname ____________________ 

Geburtsdatum  ____________________ männlich � weiblich � 

Straße ____________________ 

PLZ Ort ____________________ 

Telefon ____________________ 

E-Mail ____________________ 

Abteilung ____________________ 

Eintrittsdatum ____________________ 

Ermäßigungsgründe Ehepaar � Familie �  
Schüler/Student 18-27Jahre3 � 

  

Datum __________ Unterschrift ______________________ 
                            Vor- und Zuname  
                      (Bei Minderjährigen die des Erziehungsberechtigten)  

Vereinsinterne Vermerke   

Mitgliedsnr. ________ Zahlart _______ Beitragsschlüssel ________ 

	
1 Die aktuell gültige Satzung, die Beitragsordnung und alle anderen Ordnungen sind auf  
http://www.tv-metterzimmern.de zu finden. 
2 Nähere Information siehe Datenschutzordnung und Informationsblatt nach Artikel 13 / 14 DSGVO 
des TV Metterzimmerns 1899 e.V. unter http://www.tv-metterzimmern.de. 
3 Bitte Nachweis beifügen. 
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Erteilung einer Einzugsermächtigung  
und SEPA-Basislastschrift 

 
Im Original an Zahlungsempfänger Gläubiger-Identifikationsnummer: 

TV Metterzimmern 1899 e.V. DE62ZZZ00000786008 
Haydnstr. 13  
74321 Bietigheim-Bissingen  
 

Vorname, Name: ______________________________________ 

Anschrift: ______________________________________ 

 ______________________________________ 
1. Einzugsermächtigung 

Wir ermächtigen den oben genannten Zahlungsempfänger widerruflich, die von uns zu entrichtenden Zahlungen 
bei Fälligkeit durch Lastschrift von unserem u. g. Konto einzuziehen. 

2. SEPA-Lastschriftmandat 

Wir ermächtigen den oben genannten Zahlungsempfänger, Zahlungen von unserem Konto mittels SEPA-
Basislastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kreditinstitut an, die von oben genanntem 
Zahlungsempfänger auf unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

3. Ausgleich von Forderungen bei abweichendem Kontoinhaber 

Soll die Einzugsermächtigung/das SEPA-Mandat nicht zum Ausgleich von Forderungen gegenüber dem 
Kontoinhaber dienen, sondern zum Beispiel für den Einzug der Mitgliedsbeiträge eines Kindes von dem Konto 
der Eltern, so kreuzen Sie unten stehendes Kästchen und geben Sie den Namen des Mitgliedes an. 

︎ � Diese Einzugsermächtigung/dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt für die 
Mitgliedschaft von 

 Vorname:_________________ Name:_____________________________ 

Hinweis: Wir können innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Vor 
dem ersten Einzug einer SEPA- Basislastschrift wird uns der oben genannte Zahlungsempfänger über den 
Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. Die Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt. 

Kontoinhaber: ______________________________________ 

Institut: ______________________________________ 

IBAN: DE _ _ I _ _ _ _ _ _ _ _ I _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

BIC: _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
 

____________________________ 
Ort, Datum 

__________________________________________________ 
Unterschrift/en (bei Minderjährigen die Erziehungsberechtigten) 
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Einwilligung in die Veröffentlichung von  
Foto- und Videoaufnahmen 

 
zu Zwecken der Öffentlichkeits- und Vereinsarbeit des  
TV Metterzimmern 1899 e.V., Haydnstr. 13, 74321 Bietigheim-Bissingen 

 

hiermit erteile/n ich/wir die Einwilligung, dass der TV Metterzimmern 1899 e.V. 
vereinsbezogene Foto- und Videoaufnahmen und den Vor- und Nachnamen von 

 
 

__________________________________________________ 
Vor- und Zuname des Betroffenen 

 

zum Beispiel bei Veranstaltungen, bebilderten Zeitungsartikeln, Berichten, etc. sowie 
auf den Internetseiten (www.tv-metterzimmern.de), auf den Facebook-Seiten, in 
Flyern und in der Vereinsapp sowie Aushängen des Vereins veröffentlichen darf. 

Nach §22 KUG (Kunsturhebergesetz) ist eine Veröffentlichung grundsätzlich nur 
zulässig, wenn zuvor die Einwilligung der Abgebildeten eingeholt wurde. Allerdings 
ist nach §23 KUG eine Einwilligung nicht erforderlich, wenn die abgebildeten 
Personen nicht den Motivschwerpunkt bilden, oder sie "Personen der Zeitgeschichte" 
bzw. Teil einer Versammlung/ Veranstaltung sind. 

Mir/ Uns ist bekannt, dass ich/ wir diese Einwilligungserklärung jeder Zeit mit 
Wirkung für die Zukunft beim Vorstand unter info@tv-metterzimmern.de widerrufen 
kann/können (Der Widerruf eines Erziehungsberechtigten genügt, auch wenn beide 
Eltern anfangs zugestimmt haben). Der Widerruf bewirkt, dass veröffentlichte Fotos/ 
Videos aus den Internetauftritten des Vereins entfernt werden und keine weiteren 
Fotos/ Videos eingestellt werden. Bei Veröffentlichungen von Gruppenfotos/ -videos 
führt der spätere Widerruf einer einzelnen Person grundsätzlich nicht dazu, dass das 
Bild/ Video entfernt werden muss. 

Wir weisen darauf hin, dass der TV Metterzimmern 1899 e.V. ausschließlich für den 
Inhalt ihrer eigenen Internetauftritte und Publikationen verantwortlich sind und dass 
Veröffentlichungen im Internet weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung durch 
Dritte kann grundsätzlich nicht ausgeschlossen werden. Daher ergibt sich kein 
Haftungsanspruch gegenüber dem TV Metterzimmern 1899 e.V. 

 

___________________ 
Ort, Datum 

_______________________ 
Unterschrift Betroffener  

(ab 16 Jahre Pflicht) 

______________________ 
ggf. Unterschrift 

Erziehungsberechtigter4 

 

	
4	unterschreibt nur ein Erziehungsberechtigter, bestätigt dieser, dass er entweder alleine 
erziehungsberechtigt ist oder der andere Erziehungsberechtigte ebenfalls informiert ist und damit 
einverstanden ist. 


