
 

       Aufnahmeantrag für passive Mitglieder 
  
        Hiermit bitte ich um Aufnahme in die Sporttauchergruppe  
        Ulm/Neu-Ulm e. V.,  deren Satzung und Ordnungen ich  
        anerkenne. 
 
 
 
 
 
 

Persönliche Daten: 
 
 

Name: * ................................................  Vorname: * .....................................................  

Straße: * ................................................  PLZ/Wohnort: * .....................................................  

Geburtsdatum: * ................................................  Geburtsort:  ......................................................  

Beruf:  .................................................  noch in Ausbildung:   ja   nein 

Telefon:  .................................................  Mobil: .....................................................  

E-Mail:  ..............................................................................................................................................  

 

Ich bin bereits Mitglied in einem anderen VDST-Verein *:   nein      ja in …………………………………. 

Falls ja, dann ist das Formular des VDST „Erklärung zur VDST-Doppelmitgliedschaft“ dem Antrag beizufügen. 
 

Mein Tauch- Ausbildungsstand (z. B. DTSA Bronze) *: .................................................................................   

 

SEPA Lastschriftmandat: 
 

Hiermit ermächtige ich stets wiederrufbar die Sporttauchergruppe Ulm/Neu-Ulm e.V. alle Zahlungen (z.B. Beiträge, Gebühren etc.) im 
Zusammenhang mit meiner Vereinsmitgliedschaft von meinem Konto abbuchen zu lassen. 
Der Einzug des Beitrags erfolgt jährlich im Voraus jeweils am 15. Januar. Studenten, Schüler und Auszubildende bitte dem Aufnahmeantrag 
eine Kopie des Studenten- oder Schülerausweises beifügen und jährlich zum 31. Dezember unaufgefordert erneut dem Schatzmeister vorlegen. 
 

IBAN*:       DE  _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ 

BIC*:          _ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _            KREDITINSTITUT NAME*:   ................................................   
 

Adresse des Kontoinhabers*:     Vorname, Name: .....................................................................................  

 
Straße, Nr.: …………………………………………….      PLZ, Ort:  ................................................................  
 

Datum *:  ..............................            Unterschrift d. Kontoinhabers *:  ...................................................   
 

Unterschrift: 

Die nachstehenden Punkte habe ich zur Kenntnis genommen und bin mit ihnen einverstanden. 
1. Die Teilnahme am Vereinsleben geschieht für sämtliche Mitglieder und Gäste auf Gefahr jedes einzelnen. Bei evtl. Unfällen werde ich 

weder die Sporttauchergruppe Ulm/Neu-Ulm e. V., noch Mitglieder des Vorstandes oder den bzw. die Übungsleiter für die Folgen 
verantwortlich machen. Schadensersatzansprüche, welche über die durch Versicherungen gedeckte Höhe hinausgehen, werde ich 
ebenfalls weder an die Sporttauchergruppe Ulm/Neu-Ulm e. V., noch an Mitglieder des Vorstandes stellen. 

2. Bei einer evtl. späteren Aufnahme als aktives Mitglied werde ich den von aktiven Mitgliedern geforderten Aufnahmebeitrag nachbezahlen. 
Der Wechsel vom passiven zum aktiven Mitglied ist unaufgefordert dem Vorstand zu melden. 

3. Für passive Mitglieder wird keine tauchspezifische Versicherung abgeschlossen. Die Teilnahme am Training ist zu unterlassen, es erfolgt 
kein Geräteverleih. 

4. Meine Daten werden nur für vereinsinterne Zwecke genutzt. Ich verpflichte mich, Daten anderer Vereinsmitglieder nicht an Dritte 
weiterzugeben. Näheres regelt die Datenschutzordnung. 

5. Der Gesamtvorstand entscheidet durch Beschluss über die Aufnahme als Mitglied in den Verein. 
 

Datum *:  ..............................     Unterschrift *:  .................................................................................   
 

Bei Minderjährigen Einverständniserklärung der Erziehungsberechtigten: 

Namen der Erziehungsberechtigten (bitte leserlich schreiben) * ...................................................................  

Datum *:  ..............................  Unterschrift *: … ..............................................................................  

 

     * = Pflichtfelder (bitte unbedingt ausfüllen) 
___________________________________________________________________________________________________________________________________ 
wird vom Verein ausgefüllt: 
 

genehmigt von:    ……………………………………. am: ………………          Winner:  von ..……..…  VDST:  von ..………….
   

 

 
Bitte hier  

 

Passbild  

 

einkleben!* 

 
 

Sporttauchergruppe  

Ulm/Neu-Ulm e.V. 
 

Böblinger Straße 32 

89077 Ulm 
 

Gläubiger ID: 

DE07ZZZ00000164064 



 
Datenschutzhinweis für neu aufgenommene Mitglieder: 
 

 
Sehr geehrte/r Sporttaucher/in, 
 
der Tauchsportverein, der Sie als neues Mitglied aufgenommen hat, ist Mitglied im Verband Deutscher 
Sporttaucher e. V. (VDST). 
 
Der VDST hat 
 
a) eine Unfall-, Haftpflicht- und Rechtschutzversicherung  
b) eine Auslandsreisekrankenversicherung in Verbindung mit einer medizinischen Taucherarzt-Hotline 
 
zugunsten der Einzelmitglieder (auch Familienmitglieder) abgeschlossen. 
 
Die ordentliche Abwicklung dieser Versicherungen sieht vor, dass mehrmals im Jahr folgende Daten der 
Versicherten, also auch von Ihnen, an die Versicherungsgesellschaften (HDI-Gerling Firmen und Privat 
Versicherung AG und EUROPA Krankenversicherung AG) übermittelt werden: 
 
Name, Vorname, Adresse und Lebensalter. 
 
Diese Daten werden auch von den Versicherungsgesellschaften vertraulich im Sinne des § 203 StGB behandelt 
und Dritten zur weiteren Auswertung nicht zur Verfügung gestellt. 
 
Um den Belangen des Datenschutzes Genüge zu tun, weist der VDST Sie auf diese Umstände hin. Mit Ihrer 
Unterschrift bestätigen Sie Kenntnis von diesen Umständen und genehmigen die Verwendung Ihrer Daten 
insoweit. Alternativ können Sie  jedoch einer Weitergabe Ihrer Daten auch widersprechen. Dann werden 
diese Daten nicht in den Bestand  der weiterzuleitenden Daten aufgenommen.  
 
Wichtiger Hinweis: 
Es besteht jedoch dann kein Versicherungsschutz. Eine Reduzierung des Mitgliedsbeitrages der Vereine 
als Mitglieder des VDST ist damit nicht verbunden. 
 
Bitte kreuzen Sie daher unbedingt eine der beiden nachfolgenden Erklärungen an: 
 
Einverstanden:  Mit der Verwendung meiner Personen-Daten, 

wie oben beschrieben, bin ich einverstanden. 
 
Nicht einverstanden:  Mit der Verwendung meiner Personen-Daten, 

wie oben beschrieben, bin ich nicht 
einverstanden. 

 

 
Name:  .................................................................................  

 

Vorname:  .................................................................................  

 

Adresse:  .................................................................................  

 

 ...................................................................................................................................................................  
Ort Datum Unterschrift 
 
 
 


