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Stadtbühne  
„Lolamannen“ Vilseck e.V. 

Aufnahmeantrag  

 
Name: Ort: 

Vorname: Straße: 

geb. am:  Tel.: 

E-Mail: 

 
beantragt die Mitgliedschaft im Verein: Stadtbühne „Lolamannen“ Vilseck e.V.  

 

 
 

Datenschutzerklärung 

 

Ich bin damit einverstanden, dass der Verein im Zusammenhang mit dem Vereinszweck so-

wie satzungsgemäßen Veranstaltungen personenbezogene Daten und Fotos von mir  auf der 

Homepage des Vereins veröffentlicht und diese ggf. an Print und andere Medien (z.B. Face-

book) übermittelt. Dieses Einverständnis betrifft insbesondere folgende Veröffentlichungen: 

Kontaktdaten von Vereinsfunktionären, Berichte über Ehrungen und Geburtstage, Theater-

aufführungen, usw. Veröffentlicht werden ggf. Fotos, der Name, die Vereins- und Abtei-

lungszugehörigkeit, die Funktion im Verein. Mir ist bekannt, dass ich jederzeit gegenüber 

dem Vorstand der Veröffentlichung von Einzelfotos und persönlichen Daten widersprechen 

kann. In diesem Fall wird die Übermittlung/Veröffentlichung unverzüglich für die Zukunft 

eingestellt. Etwa bereits auf der Homepage des Vereins veröffentlichte Fotos und Daten 

werden dann unverzüglich entfernt. 

 

  

Ort, Datum Unterschrift des Mitgliedes 

  

Ort, Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten  
(bei Kindern / Jugendlichen unter 18 Jahren) 
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SEPA-Lastschriftmandat 
 

Ich/Wir ermächtigen der Stadtbühne „Lolamannen“ Vilseck e.V. Beitragszahlungen von mei-

nem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser 

Kreditinstitut an, die von der Stadtbühne „Lolamannen“ Vilseck e.V.  auf mein/unser Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann/wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungs-

datum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit mei-

nem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Nur bei Minderjährigen Mitgliedern:  

Dieses Lastschriftmandat gilt für die Mitgliedschaft von:  

 

__________________________________________________________ 

Name und Vorname  

 

Der Mitgliedsbeitrag (derzeit 12,00 €) wird jährlich am ersten Werktag des Beitrittsmonats 

eingezogen. 

 

Kontoinhaber und Bankverbindungen: 
 

 Name u. Anschrift wie auf Seite 1 

Name: 

Vorname: 

Adresse: 

Kreditinstitut: 

IBAN: 

BIC: 

 
Zahlungsempfänger: Stadtbühne „Lolamannen“ Vilseck e.V. 

Gläubiger-Identifikationsnummer: 

DE28SLV00000420251 

Mandatsreferenz: Nachname+Mitgliedsnummer 

wird beim erstmaligen Einzug des Lastschriftbeitrages mitgeteilt 

 

Für SEPA-Lastschriftmandat und Datenschutzerklärung:  

 

  

Ort, Datum Unterschrift des Mitgliedes 

 
  

Ort, Datum Unterschrift des Erziehungsberechtigten bzw.  Kontoinhaber  

(bei Kindern / Jugendlichen unter 18 Jahren) 

 


