
Aufnahmeantrag 
 
 
 
 
 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Oldenburger SC e.V. 
 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 
Vorname Nachname Geburtsdatum 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 
Straße + Hausnummer Postleitzahl Ort 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 

 
 

_______________________ 
E-Mail Telefon / Mobil Geschlecht 

 
 
 
Die Satzung des Vereins erkenne ich an. Alle fälligen Beiträge und Gebühren werden gemäß 
der Finanzordnung erhoben und im SEPA-Lastschriftverfahren eingezogen. Hierzu 
ermächtige ich den Verein im Rahmen eines SEPA-Lastschriftmandats. 
 
Ich bin damit einverstanden, dass die von mir angegebenen personenbezogenen Daten zum 
Zwecke der Mitgliederverwaltung vom Oldenburger SC e.V. elektronisch gespeichert und 
verarbeitet werden.  
 
 
 
 
____________________________________ ____________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift 

 


