
Aufnahmeantrag - Paddy Patenschaft 

PädCare e.V. | Vinzenz-von-Paul-Str. 12 | 84503 Altötting 

Sehr geehrte Damen und Herren,

hiermit beantrage ich (Vorname) ______________________ (Nachname) ______________________ 

meine Aufnahme in den Verein zum (Eintrittsdatum) ______________. 

Ich beantrage die Aufnahme in den Verein als

Fördermitglied - Paddy Pate

Ich erkläre mich bereit, die Satzung des Vereins sowie mit allen daraus erwachsenden Rechten und
Pflichten voll anzuerkennen.

Monatlicher Förderbeitrag in Euro 5€.

Auf die Datenschutzhinweise wird verwiesen; diese Information wurde mir ausgehändigt.
Ich habe Seite 3 des Aufnahmeantrages Paddy Patenschaft gelesen und bin mit dem Inhalt
einverstanden. 

 Aufnahmeantrag1.

Ort, Datum Unterschrift
______________________________ ________________________

Vierteljährlicher Förderbeitrag in Euro 15€.

Jährlicher Förderbeitrag in Euro 60€.

Der Förderbeitrag wird zum 1. Tag des Folgemonats nach erfolgter schriftlicher Willenserklärung durch
Unterschrift fällig und wird ausschließlich zur Finanzierung des Teddy-Paddy für Kinder im Krankenhaus
verwendet.
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Name Vorname

Geburtsdatum Geburtsort

Geburtsname Geschlecht

Staatsangehörigkeit

Straße

PLZ Ort

Telefon Handy

E-Mail Beruf

_____________________________ _____________________________

______________________ ____________________________

______________________ ___________________________

__________________

_____________________________

_____________________________ _____________________________

____________________________ _____________________________

_____________________________ _____________________________

2. Persöhnliche Daten

3. Zuleitung von Informations-/Werbematerial via E-Mail und Post

Dürfen wir Ihnen schriftlich Informationen über uns zusenden?

Ja Nein

Dürfen wir Ihnen per E-Mail Informationen über uns zusenden?

Ja Nein

Die Genehmigung kann jederzeit ohne Angabe von Gründen Widerrufen werden!

Einverständniserklärung (nur bei Minderjährigen)

Ich/Wir bin/sind als Erziehungsberechtigte mit dem Eintritt meiner/unserer Tochter bzw. meines/unseres
Sohnes in den Verein PädCare e.V. einverstanden, wie auch mit der Teilnahme an den allgemeinen
Aufgaben und Tätigkeiten des Vereins. 

Unterschrift Erziehungsberechtigte/r
__________________________________
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Als Paddy Pate steht Ihnen exklusiv einmalig ein Teddy Paddy zu. 

Vorausgesetzt ist ein geleisteter Jahresbeitrag in Höhe von 60€. 
Die Zahlungsweise (monatlich, vierteljährlich, jährlich) spielt dabei keine Rolle. 
Sobald der oben genannte Betrag erreicht ist, erhalten Sie den Teddy Paddy automatisch per Post
zugesandt. 
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4. Sonstiges

eine Jahresspendenbescheinigung zum Jahresende

eine Einladung zur Teilnahme an der jährlich stattfindenden ordentlichen
Mitgliederversammlung

auf Wunsch Auskunft zu den Aktivitäten und Entwicklungen des Vereins 

Als Fördermitglied (Paddy Pate) erhalten Sie:

Weitere Informationen zur Mitgliedschaft finden Sie in der Vereinssatzung 
§5 Mitgliedschaft sowie §6 Beendigung einer Mitgliedschaft.  

Bei Rückfragen stehen wir Ihnen gerne jederzeit zur Verfügung.  
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Ich ermächtige/ Wir ermächtigen unten stehenden Zahlungsempfänger, Zahlungen von meinem/ unserem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich/weisen wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom
unten stehenden Zahlungsempfänger auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis:
Ich kann/Wir können innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.
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SEPA-Lastschriftmandat

Zahlungsempfänger PädCare e.V.

Adresse des Zahlungsempfängers Vinzenz-von-Paul-Str. 12, 84503 Altötting

Gläubiger-Identifikationsnummer _________________________________________

Mandatsreferenz ____________________________________

Zusatzinformation:
Wenn Kontoinhaber abweichend vom Zahlungspflichtigen/Vertragspartner,
gilt dieses SEPA-Lastschriftmandat für die Vereinbarung mit

____________________________________
Name und Vorname des Zahlungspflichtigen / Vertragspartners

Name des Zahlungspflichtigen _________________________________________
Vorname und Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers)

Anschrift des Zahlungspflichtigen _________________________________________
Straße, Hausnummer

_________________________________________
PLZ, Ort

Kreditinstitut _________________________________________
Name des Kreditinstitus des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers)

IBAN DE _ _ |  _  _  _  _  |  _  _  _  _  |  _  _  _  _  |  _  _  _  _  |  _  _  |
Internationale Bankkontonummer des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers)

BIC/SWIFT _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
Internationale Bankleitzahl

Unterschriften _________________________________________
Datum, Ort und Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhabers)
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Datenschutzhinweise und Erlaubnis

PädCare e.V. | Vinzenz-von-Paul-Str. 12 | 84503 Altötting 

Die auf diesem Aufnahmeantrag erhobenen Daten werden vom Verein benötigt, um sicherzustellen, dass dem

Mitglied seine Rechte als Vereinsmitglied gewährt werden können und gleichzeitig überprüft werden kann, ob

das Mitglied seinen vereinsrechtlichen Verpflichtungen nachgekommen ist. Die Daten werden vom Verein

elektronisch verarbeitet und gespeichert. Jedem Vereinsmitglied wird dabei eine Mitgliedsnummer zugeordnet.

Der Verein trägt dafür Sorge, dass die personenbezogenen Daten des Mitglieds durch geeignete technische und

organisatorische Maßnahmen vor der Kenntnisnahme Dritter geschützt werden. Ohne ausdrückliche Einwilligung

des Mitglieds werden die personenbezogenen Daten nicht an andere außer den im Folgenden genannten Dritten

zu den aufgeführten Zwecken weiterge geben. Zum Zweck des Drucks und des Versands der Einladung zu

Mitgliederversammlungen werden die Kontaktdaten an unser Versandunternehmen weitergegeben. Beim

Vereinsaustritt werden die personenbezogenen Daten, soweit sie nicht zur Erfüllung handels- und

steuerrechtlicher Pflichten beziehungsweise aufgrund von anwaltlichen Aufbewahrungspflichten des Vereins

benötigt werden, gelöscht. Durch ihre Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung dieser Satzung

stimmen die Mitglieder der Erhebung, Verarbeitung (Speicherung, Veränderung, Übermittlung) und Nutzung ihrer

personenbezogenen Daten in dem vorgenannten Ausmaß und Umfang zu. Eine anderweitige, über die Erfüllung

seiner satzungsgemäßen Aufgaben und Zwecke hinausgehende Datenverwendung ist dem Verein nur erlaubt,

sofern er aus gesetzlichen Gründen hierzu verpflichtet ist. Jedes Mitglied hat im Rahmen der gesetzlichen

Vorschriften des Bundesdatenschutzgesetzes (insbesondere §§ 34, 35) das Recht auf Auskunft über die zu seiner

Person gespeicherten Daten, deren Empfänger und den Zweck der Speicherung sowie auf Berichtigung,

Löschung oder Einschränkung der Verarbeitung seiner Daten. Zudem steht dem Mitglied das Recht auf

Übertragbarkeit seiner Daten zu. Sofern die Datenverarbeitung aufgrund eines berechtigten Interesses erfolgt,

kann der Verarbeitung widersprochen werden. Erfolgt die Datenverarbeitung aufgrund einer Einwilligung, kann

diese widerrufen werden. Sofern Betroffene der Auffassung sind, dass die Verarbeitung ihrer personenbezogenen

Daten rechtswidrig erfolgt, können sie sich gemäß Art. 77 DSGVO bei einer Aufsichtsbehörde beschweren. 

Verantwortlich für die Einhaltung der Datenschutzbestimmungen ist der Vereinsvorstand .

Ort, Datum Unterschrift
______________________________ ________________________
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