
Hiermit beantrage ich ab meine Aufnahme in den Küsten-Golfclub „Hohe Klint“ Cuxhaven e.V.:

Vorname:

Nachname:

Straße:

PLZ:

Wohnort:

Telefon:

Mobil:

E-Mail:

Beruf:

Geburtsdatum:

Ich beantrage die Mitgliedschaft als:

       jährlich 
Aktives Vollmitglied 
Beitragszahlung monatlich 
Förderndes Mitglied 
Auswärtiges Mitglied

Jugendliches Mitglied

Studenten und Azubis „U27“

Zweitmitglied

Probemitglied

Familienmitglied*
(2 Erwachsene + 1 Kind (bis 18 Jahren)

Greenfeemitglied* (inkl. 4 x 18 Loch)

Fälligkeit bei monatlicher Zahlung des Beitrags:
zum 5. eines jeden Monats.
Fälligkeit bei jährlicher Zahlung des Beitrags:
zum 31.03. eines jeden Jahres.

Die Satzung des Clubs sowie die Beitragsordnung mit den 
jeweils gültigen Beitragssätzen und die aktuellen Kondi-
tionen für die Probemitgliedschaft habe ich zur Kenntnis 
erhalten und erkenne ich hiermit ausdrücklich für den Fall 
meiner Aufnahme in den Club an.

SEPA-Basis-Lastschrift
Küsten-Golfclub „Hohe Klint“ Cuxhaven e.V., Hohe Klint 32, 27478 Cuxhaven
Gläubiger-ID: DE75ZZZ00000478866, Mandatsreferenz: entspricht der Mitgliedsnummer (wird separat mitgeteilt)

SEPA-Lastschriftmandat
Ich ermächtige den Küsten-Golfclub „Hohe Klint“ Cuxhaven e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Küsten-Golfclub „Hohe Klint“ Cuxhaven e.V. auf mein Konto gezogenen 
Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name & Anschrift:

Kreditinstitut (Name und BIC):

IBAN: DE

BIC:

Datum, Ort, Unterschrift:

KÜSTEN-GOLFCLUB „HOHE KLINT“ CUXHAVEN e.V.
Hohe Klint 32 • 27478 Cuxhaven-Oxstedt • Tel.: 0 47 23/27 37 • Fax: 04723/50 22 • info@golf-cuxhaven.de • www.golf-cuxhaven.de

Aufnahmeantrag



Bei minderjährigen Antragstellern

Ich/Wir als der/die gesetzliche/n Vertreter genehmige/n hier-
mit den Eintritt für mein/unser Kind und übernehme/n bis
zum Eintritt der Volljährigkeit (18. Lebensjahr) die persönli-
che Haftung für die Beitragspflichten meines/unseres Kindes
gegenüber dem Club.

Darüber hinaus willige ich in die Bekanntmachung von Start-
und Ergebnislisten (auch im Internet; mit Passwortschutz bei
der Startliste), die Bekanntgabe der Aktuellen DGV-
Stammvorgabe durch Aushang (gemäß DGV-Vorga-
bensystem) sowie das Erstellen und die Weitergabe einer 
Mitgliederliste an die Vereinsmitglieder ein. Ich habe jeder-
zeit die Möglichkeit, vom Club Auskunft über diese Daten zu 
erhalten. Meine Daten werden nach meinem Austritt aus 
dem Club, mit Ausnahme der Daten, die die Kassenverwal-
tung betreffen (zehnjährige steuergesetzliche Aufbe-
wahrung) und meiner Vorgabenstammblattdaten (einjährige 
Frist zur Wiederzuerkennung gem. DGV-VS) gelöscht. Mir ist 
bekannt, dass ich diese Einwilligung wiederrufen kann.

Datenschutz

Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner personen-
bezogenen Daten für Vereinszwecke erfolgt gemäß den
Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG).
Folgende Daten werden erhoben, verarbeitet bzw. genutzt:
Vorname, Name, Geburtstag, Geschlecht, Telefonnummer,
Eintrittsdatum und die Angaben im Vorgabenstammblatt.
Mir ist bekannt, dass die Datenverarbeitung u.a. die allgemei-
ne Mitgliederverwaltung, insbesondere die Abwicklung des 
Zahlungsverkehrs und des Spielbetriebes sowie die
Bestellung des DGV-Ausweises und die Meldung der 
Spielergebnisse/Vorgaben an das DGV-Intranet umfasst.

Datum, Ort, Unterschrift des Antragstellers:

Name, Vorname der Erziehungsberechtigten:

Anschrift:

Bei Minderjährigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Sind die Eltern nicht Clubmitglieder

 KÜSTEN-GOLFCLUB „HOHE KLINT“ CUXHAVEN e.V.
  Hohe Klint 32 • 27478 Cuxhaven-Oxstedt • Tel.: 0 47 23/27 37 • Fax: 04723/50 22 • info@golf-cuxhaven.de • www.golf-cuxhaven.de


