
            

          
              

 

Fischereiverein Olfen e.V. 
Andreas Schwenke 
Ahornweg 4
59399 Olfen

Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage ich,

Name Vorname

Straße PLZ | Ort

Geburtsdatum

Berufsbezeichnung Telefon E-Mail Adresse

die Aufnahme in den Fischereiverein Olfen ab

Datum, Unterschrift bei Minderjährigen
Unterschrift der Erziehungsberechtigten

……………………………………….……….erfolgreich abgelegt.

Bankeinzugsermächtigung

Hiermit ermächtige ich den Fischereiverein Olfen, die fällige Aufnahmegebühr und die 
laufenden Beitragszahlungen vom folgendem Konto einzuziehen.

IBAN: BIC:
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Bankinstitut Ort

Unterschrift Ort und Datum

Einwilligung zur Datenverarbeitung und zur Datenweitergabe
                 

                  
           

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

Geburtsort

         
      

    
Die Fischereiprüfung habe ich am

Vorstand: Claus Bunte (Vorsitzender), Andreas Schwenke (Geschäftsführer), 
Vereinsregister: AG Lüdinghausen 230– IBAN: DE88 4015 4530 0001 0062 04 – BIC: WELADE3WXXX 

E-Mail: info@fischereiverein-olfen.de

Hiermit stimme ich der Datenspeicherung und – Verarbeitung im Rahmen einer ordnungsgemäßen Mitgliederverwaltung und dem Einzug des 
Mitgliedsbeitrages durch den Fischereiverein Olfen e.V. zu. Ferner stimme ich der Weitergabe meiner personenbezogenen Daten an den 
Landesfischereiverbandes Westfalen und Lippe e.V., Sprakeler Str. 409, 48159 Münster zu.
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