
Kindern eine Chance (e.V.)  
Mitgliedsantrag 

FAX 0 71 42 - 95 65 44 
CEPA GmbH, Burgweg 24, 74379 Ingersheim 

 

Vorname*      Nachname*  

_____________________________________  _____________________________________  

Straße/Hausnummer*     PLZ*   Ort* 

_____________________________________  _____________ _______________________  

Email*       Geboren am* 

_____________________________________  _____________________________________ 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein "Kindern eine Chance e.V." als: 

     Einzelmitglied - € 60 / Jahr     Schüler / Student - € 30 / Jahr 

       Ich bin Schüler/Student bis _____________ 

 

Meine Mitgliedschaft beginnt, sobald der Vorstand des Vereins positiv über meine Aufnahme entschieden und 

mich entsprechend informiert hat. Als Schüler / Student / Zivil- oder Wehrpflichtleistender verpflichte ich mich, 

jährlich eine entsprechende Bescheinigung an den Verein zu senden.  

 

Ich ermächtige den Verein widerruflich, den Jahresbeitragssatz in Höhe von € _____________ 

mindestens jedoch den jeweils gültigen Jahresmitgliedsbeitrag,  per Lastschrift sofort nach Erwerb der 

Mitgliedschaft, in den Folgejahren jeweils am 1. Januar von folgendem Konto einzuziehen: 

 

Kontoinhaber (falls abweichend von Antragssteller)  Bank 

_____________________________________ _____________________________________ 

BIC       IBAN 

_____________________________________ ____________________________________ 

 

Ich bin damit einverstanden, dass die in diesem Antrag erhobenen Daten für Vereinszwecke elektronisch 

gespeichert werden. Eine Weitergabe an Dritte ist nicht gestattet. Die Grundsätze und Ziele des Vereins erkenne 

ich an. 

 

Datum ________________________  Unterschrift ______________________________ 

(bei Minderjährigen Erziehungsberechtigte/r) 



Datenschutzerklärung des Vereines Kindern eine Chance e.V.  
 

1. Mit dem Beitritt eines Mitglieds nimmt der Verein den Namen, die Adresse, die E-Mail-
Adresse und das Geburtsdatum auf. Darüber hinaus wird die Bankverbindung im Rahmen 
der Einzugsermächtigung für den Mitgliedsbeitrag abgefragt. Diese Informationen 
werden in dem vereinseigenen EDV-System gespeichert. Die personenbezogenen Daten 
werden dabei durch geeignete technische und organisatorische Maßnahmen vor der 
Kenntnisnahme Dritter geschützt.  
 
Sonstige Informationen und Informationen über Nichtmitglieder werden von dem Verein 
intern nur verarbeitet, wenn sie zur Förderung des Vereinszweckes nützlich sind und 
keine Anhaltspunkte bestehen, dass die betroffene Person ein schutzwürdiges Interesse 
hat, das der Verarbeitung entgegensteht.  

 

2. Mit dem Beitritt erklärt das Mitglied sein Einverständnis zur Erstellung von 
Bildaufnahmen der eigenen Person im Rahmen von Veranstaltungen des Vereins sowie 
zur Verwendung und Veröffentlichung solcher Bildnisse zum Zwecke der öffentlichen 
Berichterstattung über das Vereinsleben in gedruckter und elektronischer Form.  

 

3. Beim Austritt werden Name, Adresse und Geburtsjahr des Mitglieds aus der 
Mitgliederliste gelöscht. Personenbezogene Daten des austretenden Mitglieds, welche 
die Kassenverwaltung betreffen, werden gemäß den steuergesetzlichen Bestimmungen 
bis zu zehn Jahre ab der schriftlichen Bestätigung des Austritts, durch den Vorstand 
aufbewahrt.  

 
 
Bitte senden Sie diese Erklärung unterschrieben zurück an: 
 
Kindern eine Chance e.V.  
Ulrike Leibrecht 
Burgweg 24 
74379 Ingersheim  
Oder per E-Mail: info@kindern-eine-chance.org 
  
 
 
Ich habe die Datenschutzerklärung zur Kenntnis genommen.  
 
 
 
___________________  _______________________________________________  
Ort, Datum    Unterschrift des Mitglieds  
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