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Aufnahmeantrag 
 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Halstenbeker Schützenverein von 1886 e.V. Die Vereinssatzung und die 
Beschlüsse der Mitgliederversammlung erkenne ich an. Gleichzeitig nehme ich zur Kenntnis, dass eine Kündigung nur 
in schriftlicher Form zum 31.12. eines Jahres mit einer Kündigungsfrist von 3 Monaten erfolgen muss. 
Die einmalige Aufnahmegebühr beträgt € 50,00. Über meine Aufnahme entscheidet der Vorstand. 
Die Beiträge betragen: 
- Für die Jugend bis 18 Jahre jährlich € 40,00 
- Mitglieder bis 26 Jahre (Studium/Ausbildung mit Nachweis) jährlich € 40,00. 
- Erwachsene im Studium ab 26 Jahre jährlich € 120,00 
- Erwachsene jährlich € 120,00 
- (Ehe-)Partner/in jährlich € 80,00 

 

Bei Minderjährigen ist die Mitgliedschaft auf das Jahresende nach Vollendung des 18. Lebensjahres befristet. Eine Führung 
der Mitgliedschaft ist danach neu zu beantragen. 
 

Nach dem BDSG dürfen Mitgliedsdaten nur zu Vereinszwecken verwendet werden. Für eine Übermittlung von 
Mitgliederdaten an Dritte außerhalb des Vereinszweckes ist grundsätzlich eine schriftliche Einwilligung der Mitglieder 
erforderlich. 
 

Folgende Daten werden im Rahmen der Mitgliederverwaltung erhoben und gespeichert. Darüber hinaus werden 
personenbezogene Daten an den NDSB (Norddeutscher Schützenbund) wie folgt gemeldet: Name- Vorname- Geburtstag- 
Anschrift- Vereinseintritt. 
 

Bitte deutlich in Druckbuchstaben ausfüllen: 

 
Vor und Nachname:    ______________________________________________________________________ 
 

Straße:                        _________________________________________________ Nr:  _______________ 
 
Postleitzahl:                _____________      Ort:   ________________________________________________ 
 
Geburtsdatum:            ___________________________  Staatsangehörigkeit:________________________ 
 
Telefonnummer:          __________________________   Handy: _____________________________________ 
 
E-Mail:                         _______________________________________________________________________ 
 
Ausgeübter Beruf:       ____________________________________________________________________ 
 
Eintritt Sparte:   Bogenschütze  O Kugelschütze   O 
 
Mitglied in einem anderen Schützenverein: O ja    O nein    Verein: ________________________ Sparte: ____________ 
 
Ich habe bereits eine WBK   O ja    O nein – Wenn ja, bitte Kopie der WBK beifügen. 
Ich bin bereits Mitglied im NDSB  O ja    O nein – Wenn ja, seit wann: ________________________ 
Ich bin im Besitz einer JULEIKA  O ja    O nein - Wenn ja, bitte Kopie der JULEIKA beifügen. 
Ich bin im Besitz einer Schießsportleiter- 
ausbildung     O ja    O nein 
 
Ort und Datum: ________________________  Unterschrift des Antragstellers: _________________________ 

Der Weiterleitung meiner personenbezogenen Daten / der personenbezogenen Daten meiner Tochter / meines Sohnes 
(Name, Vorname, Geburtstag, Anschrift, Vereinseintritt) an den NDSB zum Zwecke der Verbandsarbeit (Beitragserhebung, 
Ehrungen, Wettkämpfe, Ausstellung des Wettkampfpasses) auf Landesebene stimme ich bis auf schriftlichen Widerruf zu. 
 
Ort und Datum: ________________________  Unterschrift des Antragstellers: _________________________ 
 

Zusatz bei Jugendlichen unter 18 Jahren: 
 

Hiermit erkläre(n) ich / wir uns als gesetzlichen Vertreter unseren minderjährigen Kindes ____________________________ 
gegenüber dem Verein bereit, für Forderungen des Vereins aus dem Mitgliedschaftsverhältnis einzutreten und die Haftung 
für die Forderungen zu übernehmen. Durch unsere Unterschrift erklären wir uns damit einverstanden, dass unser Sohn / 
unsere Tochter dem Verein beitreten und an allen schießsportlichen Veranstaltungen teilnehmen darf. 
 

___________________________________________________________________________ 
Unterschrift beider Erziehungsberechtigten bzw. der / des gesetzliche(n) Vertreter(s) 
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Einzugsermächtigung 
 

Hiermit ermächtige ich Sie, den Halstenbeker Schützenverein von 1886 e.V., bis auf schriftlichen Widerruf die von mir zu 
leistenden Zahlungen an den Halstenbeker Schützenverein bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos per Lastschrift 
einzuziehen. 
 
Wenn mein Konto nicht die dafür erforderliche Deckung aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes keine 
Verpflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 
Falls keine Bankverbindung besteht, sind die fälligen Verbindlichkeiten gegenüber dem Halstenbeker Schützenverein von 
1886 e.V. im Voraus, spätestens bis zum 10. Januar d. J. zu begleichen. 

 
 
Name:  ___________________________________________________________________ 
 
Vorname:  ___________________________________________________________________ 
 
Kreditinstitut:  ____________________________________________________________________ 
 
IBAN:  ____________________________________________________________________ 
 
BIC:  ____________________________________________________________________ 
 
 
Datum:  _________    Unterschrift des Antragstellers/Kontoinhabers:  ______________________________________ 
 
 
Vorstandsbeschluss vom: ________________________________________ - wird vom Vorstand ausgefüllt 

Mitgliedsnummer:              ________________________________________ - wird vom Vorstand ausgefüllt 

Angemeldet beim NDSB:   ________________________________________ - wird vom Vorstand ausgefüllt 
 
Einwilligung zur Veröffentlichung von Fotos von öffentlichen, vereinseigenen Veranstaltungen auf der Webseite 
des Halstenbeker Schützenverein von 1886 e.V. sowie die dazugehörigen Social Media Plattformen. 

 
Der Schützenverein Halstenbek hat eine Webseite im Internet. Diese Webseite kann unter der Internetadresse 
www.hschv.de von jedem Internetbesucher angesehen werden. Besucher unserer Webseite können Fotos auf ihren 
privaten PC herunterladen, bearbeiten und vervielfältigen. Deshalb sind wir mit der Veröffentlichung von Fotos unserer 
Mitglieder sehr vorsichtig. Aber häufig können Veranstaltungen unseres Vereins vor allem dann gut veranschaulicht und 
erklärt werden, wenn wir auch Fotos zeigen. 
 
Dieses kann aber nur mit Ihrem Wissen und Ihrem Einverständnis geschehen. Damit wir nicht bei jedem einzelnen Foto das 
Verfahren erneut erklären müssen, bitten wir Sie, uns beim ersten Mal Ihre Einwilligung zu geben, welche dann auch für 
spätere Fotos gelten soll. 
Ich willige ein, dass der Halstenbeker Schützenverein von 1886 e.V. Fotos von mir unentgeltlich auf der Webseite 
www.hschv.de und den Social Media Plattformen veröffentlichen darf. Mir ist bewusst, dass die Fotos damit weltweit 
verbreitet werden können und dritte Personen, die über einen Internetanschluss verfügen die Fotos zur Kenntnis nehmen, 
herunterladen, bearbeiten und vervielfältigen können. Mir ist bekannt, dass der Halstenbeker Schützenverein von 1886 e.V. 
keine Schutzmaßnahmen gegen derartige Gebrauchsformen vorhalten kann. 
Diese Einwilligung gilt bis zum Widerruf. 
 
 
_____________________________________________________________________________________________ 
Ort    Datum   Unterschrift Antragsteller/Kontoinhabers 
 
 
Der Vorstand bittet dringlich um sofortige Nachricht bei: Ortswechsel - Rufnummerwechsel - Änderung der Bankverbindung / 
Kontonummer. Nur so ist eine, für beide Teile reibungslose Bearbeitung unserer Mitgliederdatei möglich. Danke! 

 
 
 

Bitte fügen Sie dem Antrag ein Passbild bei – sonst erfolgt keine Aufnahme in den Verein! 


