
 

 

Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich ab ______________ meinen Beitritt als Mitglied bei Spielkultur Frankfurt e.V. 

Name: _________________________________ Vorname:   _________________________________ 

E-Mail: _________________________________ Geb.-Datum:   _________________________________ 

Straße: _________________________________ PLZ:   _________________________________ 

Ort: _________________________________ Telefon:   _________________________________ 

Discord Nick (Optional): _________________________________  

 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

 Ort, Datum                                                                             Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s) 

 

Datenschutz 

Ich bin mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für Vereinszwecke 

gemäß den Datenschutzbestimmungen einverstanden. Meine Daten werden vertraulich behandelt und keiner anderen 

Stelle zugänglich gemacht. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, Auskunft über meine Daten vom Verein zu erhalten. 

Ein Widerruf meiner bereits erteilten Einwilligung ist jederzeit möglich. Für den Widerruf genügt eine Mitteilung per E-

Mai an vorstand@spielkultur-frankfurt.de. Die Rechtmäßigkeit der bis zum Widerruf erfolgten Datenverarbeitung bleibt 

vom Widerruf unberührt. 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

 Ort, Datum                                                                             Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s) 

 

Einwilligung in die Veröffentlichung von Personenbildnissen 

Ich willige ein, dass Fotos und Videos von meiner Person zur Repräsentation des Vereins angefertigt und veröffentlicht 

werden dürfen. 

Ich bin darauf hingewiesen worden, dass die Fotos und Videos mit meiner Person bei der Veröffentlichung im Internet 

oder in sozialen Netzwerken weltweit abrufbar sind. Eine Weiterverwendung und/oder Veränderung durch Dritte kann 

hierbei nicht ausgeschlossen werden. Der Verein kann nicht haftbar gemacht werden für Art und Form der Nutzung 

durch Dritte wie z. B. für das Herunterladen von Fotos und Videos und deren anschließender Nutzung und 

Veränderung.  

Soweit die Einwilligung nicht widerrufen wird, gilt sie zeitlich unbeschränkt. Die Einwilligung kann mit Wirkung für die 

Zukunft widerrufen werden. Der Widerruf der Einwilligung muss schriftlich per E-Mai an vorstand@spielkultur-

frankfurt.de mitgeteilt werden.  

Ich wurde ferner darauf hingewiesen, dass trotz meines Widerrufs Fotos und Videos von meiner Person im Rahmen 

der Teilnahme an öffentlichen Veranstaltungen des Vereins gefertigt und im Rahmen der Öffentlichkeitsarbeit 

veröffentlicht werden dürfen. 

____________________________________________________________________________________________________________________ 

 Ort, Datum                                                                             Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s) 

(Anmerkung: Bei Minderjährigen, die das 14. Lebensjahr vollendet haben, ist neben der Einwilligung des/der gesetzlichen Vertreter 

erforderlich auch die Einwilligung des Minderjährigen erforderlich). 

Kontakt:  

Spielkultur Frankfurt e.V. 

Postanschrift (Digitales Postfach): Postbox 751820, 11516 Berlin 

info@spielkultur-frankfurt.de 
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Mitgliedsbeitrag 

Die Höhe des Beitrags beträgt 4€/Monat und ist quartalsweise (12,-€) oder jährlich (48,-€) im Voraus zu entrichten. 

Es besteht die Option, als Fördermitglied beizutreten. Dies gilt vor allem für Personen, die den vollen Betrag nicht 

entrichten können oder eine passive Mitgliedschaft wünschen. Passiv bedeutet vor allem, keine oder nur seltene 

Teilnahme an den wöchentlichen Spiele-Treffs des Vereins oder den Freizeiten: 

o ich beantrage eine Fördermitgliedschaft (2€/Monat; quartalsweise 6,-€ oder jährlich 24,-€) 

Auswahl der Zahlungsmodalität (bitte ankreuzen – wird nichts gewählt, gilt jährliche Zahlung): 

o Zahlung quartalsweise zum 01.01./01.04./01.07./01.10. des Jahres 

o Zahlung jährlich zum 01.01 jeden Jahres 

Neumitglieder, die im Laufe des Kalenderjahrs beitreten, entrichten ihren ersten Mitgliedsbeitrag  anteilig.  

Zahlungsweise ist Lastschriftverfahren mit untenstehender Ermächtigung. 

Erteilung des SEPA-Lastschriftmandats 

Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins: DE69ZZZ00002300828 

Ich ermächtige Spielkultur Frankfurt e.V., Zahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 

Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Kreditinstitut: ______________________________ BIC: ________________________________  

IBAN: _________________________________  Kontoinhaber: ____ 

_____________________________  

____________________________________________________________________________________________________________________ 

 Ort, Datum                                                                              Unterschrift des Kontoinhabers  

Kontakt:  

Spielkultur Frankfurt e.V. 

Postanschrift (Digitales Postfach): Postbox 751820, 11516 Berlin 

info@spielkultur-frankfurt.de 


