
Hier: 

Hier: 

Hier: 

Danke! 

Aufnahmebogen 
 

                              

Name, Vorname 

                              

Straße 

                              

PLZ        Wohnort 

        

Geburtsdatum TT MM JJJJ       Sippe  

                              

Eintritt zum MM JJJJ 

                              

Email 

                              

Telefon /  Handy Eltern für evtl. Notfälle 

                              

Beruf 

                              

Bemerkung 
 

Wir brauchen nun dreimal Ihre Unterschrift: 
 

Ich erkenne die Pfadfinderarbeit gemäß der BPS-Konzeption (www.steinheimer-pfadfinder.de) an und beantrage die Aufnahme.  
Die Beitragsordnung habe ich zur Kenntnis genommen. 
 
 
 Ort, Datum und eigenhändige Unterschrift des Mitgliedes 

 

Bei nicht volljährigen Mitgliedern: Ich bin mit dem Aufnahmeantrag meines Kindes in die BPS und der Zahlung des mit der 
Mitgliedschaft verbundenen Beitrages einverstanden. 
 
 
 Ort, Datum und eigenhändige Unterschrift 

 

Datenschutz Einverständniserklärung  
Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden, dass meine Daten bzw. die Daten meines/er Kindes/er von den Steinheimer 
Pfadfindern in einer EDV-Anlage gespeichert und bearbeitet werden, sowie dass Bilder, Texte und Worte, die im Rahmen der 
Pfadfinderarbeit notiert oder aufgenommen wurden, in jeglicher Form zur Veröffentlichung durch die Steinheimer Pfadfinder in 
Elternbrief, Pfadfindereinladungen, Pfadfinderprospekten, Pfadfinderhomepage u.ä. frei sind. Für den Fall, dass ich mit Fotos nicht 
einverstanden bin, werden diese baldmöglichst (z.B. neue Druckauflage) nicht weiter verwendet. 
 

 
 Ort, Datum und eigenhändige Unterschrift des Mitgliedes bzw. des Erziehungsberechtigten 
 

Einzugsermächtigung  
Hiermit ermächtige ich die Steinheimer Pfadfinder widerruflich, den gemäß Beitragsordnung zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag 
bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos einzuziehen. 

                              

Name, Vorname der Kontoinhaberin/des Kontoinhabers 

           

Konto-Nummer 

           

Bankleitzahl 

                              

Name und Sitz der Bank 
  
 
 
 Ort, Datum und eigenhändige Unterschrift der Kontoinhaberin / des Kontoinhabers 

Steinheimer Pfadfinder in der BPS 
Stamm David Livingstone 

initiator:mitgliederliste@steinheimer-pfadfinder.de;wfState:distributed;wfType:email;workflowId:e12fc58e0c595f44986488d73ffbf25f
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