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Aufnahmeantrag 

 
An den geschäftsführenden Vorstand des Segelclub Lippstadt e.V. 
 
Ich beantrage eine befristete Mitgliedschaft  
 
Eine befristete Mitgliedschaft besteht bis zum Ende des dem Beitritt folgenden Jah-
res. Danach endet die Mitgliedschaft automatisch. Die Aufnahmegebühr entfällt. Auf 
Antrag kann die befristete Mitgliedschaft in eine unbefristete Mitgliedschaft umge-
wandelt werden. 
 
Ich beantrage eine unbefristete Mitgliedschaft       
 
Sobald eine unbefristete Mitgliedschaft vorliegt wird eine einmalige Aufnahmegebühr 
gemäß Beitrags- und Gebührenordnung fällig. 
 
Hierdurch bitte ich mit den nachstehend aufgeführten, zu meinem Haushalt gehö-
renden Familienmitgliedern, um Aufnahme in den Segelclub Lippstadt e.V. 
 
Name:  ________________________________________________ 
 
Vorname: ________________________________________________ 
 
geb. am: ________________________________________________ 
 
Straße: ________________________________________________ 
 
PLZ Ort: ________________________________________________ 
 
e-mail: ________________________________________________  
 
Telefon: ________________________________________________  
 
Familienmitglieder: 
 

Name Vorname geb. am 
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Mir ist bekannt, dass nach der Satzung des Vereins im Falle einer unbefristeten Mit-
gliedschaft über die endgültige Aufnahme die Mitgliederversammlung entscheidet. 
Die Aufnahmegebühr (nur bei unbefristeter Mitgliedschaft) und meinen Beitrag für 
das laufende Jahr werde ich innerhalb der nächsten zwei Wochen auf das Konto des 
Segelclub Lippstadt e.V. bei der Volksbank Beckum-Lippstadt eG, 
IBAN DE21 4166 0124 0704 4330 00, überweisen. 
 
Es gilt als vereinbart, dass im Falle eines ablehnenden Entscheides über meinen Auf-
nahmeantrag durch die Mitgliederversammlung der gezahlte Betrag zurückerstattet 
wird. 
 
 
 
 
Ich bin im Besitz eines gültigen Segelscheines   
 

 Ja  nein 

 
    
  

Nur für Bootseigner 
 

Bootseigner: _________________________________________________ 
 
Bootsklasse:  _________________________________________________ 
 
Bootsname:  _________________________________________________ 
 
Segelnummer: _________________________________________________ 
 
Liegeplatz:  _________________________________________________ 
 
Der SCLi bietet im begrenzten Umfang die Möglichkeit, eigene Boote auf dem Gelän-
de oder einem Wasserplatz zu lagern. Die Kosten dafür ergeben sich aus der Bei-
trags- und Gebührenordnung, die mir ausgehändigt wurde. 
 
Im Falle der Benutzung eines eigenen Bootes erkläre ich hiermit verbindlich, dass für 
das Boot eine Bootshaftpflichtversicherung besteht. 
 
 
 
Die Satzung des Vereins erkenne ich hiermit an. 
 
 

Unterschrift / Datum 
(bei Minderjährigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten) 
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Segelclub Lippstadt e.V. Brigitte Baumert, Dalmerweg 72, 59269 Beckum 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE54ZZZ00000054966 Mandatsreferenz …… 
 
SEPA-Lastschriftmandat 
Ich ermächtige den Segelclub Lippstadt e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Segelclub Lippstadt e.V. 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. 
 
_____________________________ 
Vorname und Name (Kontoinhaber) 
 
_____________________________ 
Straße und Hausnummer 
 
_____________________________ 
Postleitzahl und Ort 
 
_____________________________ 
Kreditinstitut (Name und BIC) 
 
 
DE _ _ l _ _ _ _ l _ _ _ _ l _ _ _ _ l _ _ _ _ l _ _ 
IBAN 
 
 
_____________________________ 
Datum, Ort und Unterschrift 
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Datenschutzhinweise für Mitglieder (Stand Juli 2018) 
 
1) Welche Daten werden erhoben und gespeichert: 
Der Segelclub Lippstadt e. V. (im Folgenden:  SCLi)  erhebt und speichert folgende Daten der 
Mitglieder: Name, Vorname, Geburtsdatum, Anschrift. Freiwillig angegebene Kontaktdaten 
werden ebenfalls gespeichert. Im Falle der Erteilung einer Lastschrifteinzugsermächtigung 
erhebt und speichert der Verein zusätzlich die Bankdaten (IBAN und BIC). Es können auch 
Regattaergebnisse gespeichert werden. 
Der SCLi betreibt eine nichtkommerzielle Homepage und legt in unregelmäßigen Abständen 
zum Zwecke der Mitgliederwerbung Flyer auf, auf der Vereinsaktivitäten in Wort und Bild 
dargestellt werden. 
 
2) Zwecke der Speicherung 
Die gespeicherten Daten werden ausschließlich für vereinsinterne Zwecke erhoben und ver-
waltet. Als vereinsinterne Zwecke gelten neben den in der Satzung des SCLi genannten Zwe-
cken auch die Zwecke des Seglerverbands NRW und des Deutschen Seglerverbands. Eine 
Verwendung der Daten erfolgt insbesondere für Einladungen zu Mitgliederversammlungen 
und anderen Vereinsaktivitäten, Anmeldungen zum Vereinsregister, Beitragsverwaltung, Kos-
tenverwaltung für Liegeplätze und Hallenplätze und die Geltendmachung berechtigter An-
sprüche des Vereins oder von Mitgliedern.  
 
3) Dauer der Speicherung: 
Eine Speicherung erfolgt während der Dauer der Vereinszugehörigkeit. Im Falle des Austritts 
oder Ausschlusses aus dem Verein werden die Daten nach zwei Jahren gelöscht. 
 
4) Datenweitergabe: 
Eine Datenweitergabe kann -soweit dies gesetzlich oder verbandrechtlich gefordert und not-
wendig ist- an das Vereinsregister, den Seglerverband NRW und den Deutschen Seglerver-
band oder im Falle von Unfällen an die zuständige Berufsgenossenschaft erfolgen.  
Im Falle der Teilnahme an Regatten können die Namen und Platzierungen auf der Homepa-
ge des SCLi, in Fachzeitschriften, Mitteilungsorganen des Seglerverbands NRW  und des 
Deutschen Seglerverbands und anderen Presseorganen erfolgen.  
Im Falle der Teilnahme am Lastschrifteinzugsverfahren werden der Name und die Bankver-
bindung der einziehenden Bank und der Bank des Schuldners übertragen. 
 
Zu Werbezwecken oder anderen, nicht in der Satzung des Vereins oder des Seglerverbands 
NRW oder des Deutschen Seglerverbands genannten Zwecken erfolgt keine Datenweiterga-
be. 
 
5) Rechte der Mitglieder: 
Sofern Mitglieder oder andere Personen auf der Homepage des SCLi namentlich genannt 
oder mit Bild gezeigt werden, können sie die unverzügliche Löschung des Bilds bzw. die Un-
kenntlichmachung ihres Namens verlangen. 
 
Die erteilte Einwilligung zur Speicherung von Daten kann jederzeit widerrufen oder einge-
schränkt werden, soweit dies die geordnete Mitgliederverwaltung nicht beeinträchtigt. Es 
kann jederzeit die Löschung oder Berichtigung von unrichtigen Daten verlangt werden. 
Jedes Mitglied hat das Recht auf Auskunft über die von ihm gespeicherten Daten. 
 
6) Verantwortlicher für die Datenverarbeitung und den Datenschutz : 
SCLi,  Dalmerweg 72, 59269 Beckum. 
 
7) Ein Datenschutzbeauftragter ist nicht bestellt. 
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8) Aufsichtsbehörde: 
Beschwerden können bei der Aufsichtsbehörde (Landesbeauftragter für Datenschutz und 
Informationsfreiheit NRW, Helga Block, Kavalleriestr. 2-4, 40213 Düsseldorf 
Telefon: 0211/38424-0, Fax: 0211/38424-10, E-Mail: poststelle@ldi.nrw.de, angebracht 
werden. 
 
Datenschutzrechtliche Einwilligung 
 
Ich willige darin ein, dass der SCLi meinen Namen, Vornamen und Geburtsdatum, sowie 
eventuell von mir freiwillig zur Verfügung gestellte weitere Daten speichert.  
 
Sofern ich eine Lastschrifteinzugsermächtigung erteilt habe, bin ich mit einer Speicherung 
meiner Bankdaten und Übertragung im Rahmen des Lastschrifteinzugsverfahrens einver-
standen. 
 
Ich bin -soweit ich im Einzelfall nicht ausdrücklich widerspreche- damit einverstanden, dass 
mein Bild und mein Name auf der Homepage des SCLi und auf vom SCLi erstellte Flyer er-
scheinen und Leistungsergebnisse, insbesondere aus Regattateilnahmen, veröffentlicht wer-
den. 
 
Die vorgenannte Einwilligung bezieht sich auch auf Personen, für die ich die Personensorge 
innehabe (insbesondere minderjährige Kinder), soweit diese dem Verein beitreten. 
 
Die Datenschutzhinweise habe ich zur Kenntnis genommen und bin damit einverstanden. 
 
 
Ort und Datum:      _______________________________________ 
 
 
 
Unterschrift (bei Minderjährigen und anderen in der Geschäftsfähigkeit beschränkten Perso-
nen Unterschrift alle Personensorgeberechtigte: 
 
 
_________________________________________________________________________ 

mailto:%20poststelle@ldi.nrw.de

