
 

Aufnahmeantrag        

Ich beantrage hiermit die Aufnahme in den Verein:  
„Fdrei Freunde der Stadtbücherei Penzberg e.V.“ (VR 211325, AG München) 

Name, Vorname: 

_____________________________________________________________________________ 

Geburtsdatum: 

_______________________________________________________________________________ 

Adresse: 

_____________________________________________________________________________________ 

E-Mail: 

_______________________________________________________________________________________ 

Telefonnummer: 

______________________________________________________________________________ 

Mein Monatsbeitrag: _________  Euro. (Mindestbeitrag pro Monat 3 €/ 10€ für juristische Personen) oder 

Mein Jahresbeitrag: _________  Euro. (Mindestbeitrag jährlich 36 €/ 120€ für juristische Personen) 
Der Mitgliedsbeitrag wird jährlich in Summe abgebucht. Es gilt die Beitragsordnung. Alle Beiträge und Spenden sind steuerlich 

abzugsfähig. 

O   Ich bin damit einverstanden, Nachrichten und Einladungen zu Veranstaltungen des Vereins per E-Mail zu erhal-

ten.  

O   Ich habe die Datenschutzhinweise zur Kenntnis genommen und verstanden. Durch meine Unterschrift erkenne 

ich die Satzung des Vereins in der jeweils gültigen Fassung als für mich verbindlich an. Die aktuelle Fassung der Sat-

zung habe ich zur Kenntnis genommen. Datenschutzhinweise und Satzung sind auf der Website www.freunde-stadt-

buecherei-penzberg.de einsehbar.  

Datum/Unterschrift  

____________________________________________________________________________________________________ 

SEPA-Lastschriftmandat  

Hiermit ermächtige ich „Fdrei Freunde der Stadtbücherei Penzberg e.V.“, ab __________ bis auf Widerruf den Monats-

beitrag jährlich in oben genannter Höhe von meinem Konto einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, 

die von „Fdrei Freunde der Stadtbücherei Penzberg e.V.“ auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: 

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

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

IBAN:________________________________________________________________________________________ 

Name der Bank:______________________________________________________________________________ 

Datum: ______________________ Unterschrift: ______________________________________________ 

Herzlichen Dank für Ihren Beitritt. Sie unterstützen nun die wertvolle Arbeit der Stadtbücherei Penzberg!  

Bitte geben Sie dieses Formular bei der Stadtbücherei Penzberg ab oder senden es per Post an 

 

Fdrei Freunde der Stadtbücherei Penzberg e.V., Gustavstr. 3a, 82377 Penzberg 

 
Verarbeitung der personenbezogenen Daten, Zweck der Verarbeitung und Speicherdauer  

 

http://www.freunde-stadtbuecherei-penzberg.de/
http://www.freunde-stadtbuecherei-penzberg.de/


Die oben erhobenen Daten werden gespeichert und verwendet, um die Kommunikation mit den Mitgliedern zu ermöglichen und 

den Beitrag abzubuchen. Die Daten werden bei Beendigung der Mitgliedschaft gelöscht.  

Die Rechtsgrundlage dieser Datenverarbeitung ist Art. 6 Abs. 1 lit. b) DSGVO.  

 


