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1. FCN Schwimmen e.V.                    

 
Freibad: Valznerweiherstraße 200, 90480 Nürnberg 
Geschäftsstelle: Lupinenweg 2, 90480 Nürnberg 

       

AUFNAHMEANTRAG 
 
Ich beantrage hiermit die Aufnahme als Mitglied in den 1. FCN Schwimmen e.V. Mit der 
Einreichung dieses Aufnahmeantrages erkennt der/die Bewerber/in die jeweils gültige 
Satzung des Vereins an. Die Satzung wird auf Wunsch zugesandt, bzw. kann unter 
www.fcn-schwimmen.de eingesehen werden. Mit Eingang des Antrags bei der Ge-
schäftsstelle beginnt die Antragstellung. Der Vorstand kann den Antrag ohne Begrün-
dung ablehnen. Mit der elektronischen Speicherung/Verarbeitung meiner Daten bin ich 
einverstanden.  
 

Wird vom Verein ausgefüllt! 
 
Anmerkung / Kontaktperson: 
 

_________________________ 
 
Trainingsgruppe: 
 

 

 

Ich beantrage die Aufnahme als: (□ wenn zutreffend bitte ankreuzen) 
 

□ Familienmitgliedschaft (Status aktiv / passiv bitte für jede Person angeben) 
□ Einzelmitgliedschaft 
 

Namen 
 

Vornamen Geburtsdatum Aktiv1 / Passiv Mitgl. DSV-Lizenz 

1._______________________ _________________________m/w _____________ _____________________ ___________ 

    
2._______________________ _________________________m/w _____________ _____________________ ___________ 

    
3._______________________ _________________________m/w _____________ _____________________ ___________ 
    
4._______________________ _________________________m/w _____________ _____________________ ___________ 

    
5._______________________ _________________________m/w _____________ _____________________ ___________ 

     
Anschrift: 
 

   
 
Wohnort: _________________________ Straße: __________________  _____________________________ PLZ: _________ 

 
Mobil: ___________________ 

 
Email: ________________________ 

 
Weitere Email:  

 
Telefon: _________________ 

 
____________________________________________ 
Unterschrift (bei Jugendlichen Unterschrift des gesetzl. Vertreters) 

............................................................................................................................................................. 

 

Monatsbeiträge in Euro (nach § 11 der Satzung bzw. Beitragsordnung) – gültig ab 1. September 2019 
 

□ Einzelmitglieder 
 

□ Familien2, (Ehe-) Paare  
   (gleiche Anschrift) 
   Alleinerziehende  
 

€ 15,00 (180 € /J.) 
 
€ 21,66 (260 € /J.) 

Aktivenpauschale 
 
Alle aktiven Mitglieder, die am Trainingsbetrieb teilneh-
men, entrichten diesen jährlichen Zusatzbeitrag (Aus-
nahme: Elternschwimmen u. Schwimmsport 6-10 Jahre 
und 10-12 Jahre): 

□ Studenten, Auszubildende, 
   Schüler über 18 Jahre3 
□ Auswärtige Mitglieder 
   (außerhalb VGN) 
□ Jugend bis 17 Jahre 
 

€ 10,83 (130 € /J.) 
 
€ 10,83 (130 € /J.) 
 
€ 10,83 (130 € /J.) 
 

□ 1. bis. 4. Mannschaft 
□ 5. Mannschaft 
□ Schwimmsport 12-14 u. 14-18 Jahre 
□ Grundausbildung II 
□ Masters 
□ Wasserball Jugend bis 17 Jahre5  
□ Wasserball Erwachsene ab 18 Jahre5 
□ Triathlon 

€ 380,00 
€ 150,00 
€ 150,00 
€ 150,00 
€ 150,00 
€ 206,00 
€ 240,00 
€ 120,00 

□ Schwerbeh. ab 50 %4 
□ Senioren ab 60 Jahren 
Einmalige Aufnahmegebühr  
Ausweisersatz bei Verlust 

€ 10,83 (130 € /J.) 
€ 10,83 (130 € /J.) 
€  25,00 (pro Antrag) 
€  10,00 

Beiträge werden einmalig zu Beginn des Jahres ein-
gezogen. Die Zusatzbeiträge/Pauschalen fallen 
halbjährlich im März und September an. 
Bei unterjährigem Eintritt erfolgt der Einzug anteilig 

 

                                                           
1 Aktive Mitgliedschaft: Trainingsteilnahme, Betreuung durch Übungsleiter oder Wettkampfteilnahme. 
2 Jugendliche können bis zu dem Jahr, in dem sie das 21. LJ vollenden, Mitglied im Rahmen einer Familienmitgliedschaft sein, solange sie sich in  

   Ausbildung / Studium befinden und bei den Eltern wohnen. Der Nachweis ist jährlich ab dem 18. LJ bis zum 1. November für das Folgejahr zu erbringen. 
3 Kopien der entsprechenden Ausweise sind dem Aufnahmeantrag beizufügen. Der Nachweis ist jährlich, jeweils bis zum 1. November für das Folgejahr 

   erneut zu erbringen. Bei Nichtvorlage ist der Grund der Beitragsermäßigung nicht mehr gegeben - es wird der Vollbeitrag abgebucht. 
4 Nachweise zur Schwerbehinderung sind dem Aufnahmeantrag beizufügen. Bei Nichtvorlage ist der Grund der Beitragsermäßigung nicht gegeben. 

5 Die fristgerechte Kündigung der Mitgliedschaft Wasserball ist gegenüber dem beitragserhebenden Verein mitzuteilen. Die jeweilige  
  Kooperationsmitgliedschaft endet dadurch automatisch 

http://www.fcn-schwimmen.de/
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Datenschutzerklärung gem. EU DSGVO 
 
Ich willige ein,  dass der 1. FCN Schwimmen e.V. als verantwortliche Stelle, die in der Beitrittserklärung erhobenen personenbezogenen 
Daten wie Name, Vorname, Geburtsdatum, Adresse, E-Mail-Adresse, Telefonnummer und Bankverbindung ausschließlich zum Zwecke 
der Mitgliederverwaltung, des Beitragseinzugs und der Übermittlung von Vereinsinformationen durch den Verein verarbeitet und nutzt. 
Eine Übermittlung von Teilen dieser Daten an die jeweiligen Sportfachverbände und den Bayerischen Landessportverband (BLSV) findet 
nur im Rahmen der in der Satzung der Fachverbände bzw. des BLSV festgelegten Zwecke statt. Diese Datenübermittlungen sind not-
wendig zum Zwecke der Organisation eines Spiel- bzw. Wettkampfbetriebs und zum Zwecke der Einwerbung von öffentlichen Förder-
mitteln. Eine Datenübermittlung an Dritte, außerhalb der Fachverbände und des BLSV, findet nicht statt. Eine Datennutzung für Werbe-
zwecke findet ebenfalls nicht statt. Bei Beendigung der Mitgliedschaft werden die personenbezogenen Daten gelöscht, soweit sie nicht 
entsprechend der steuerrechtlichen Vorgaben aufbewahrt werden müssen. 
 
Jedes Mitglied hat im Rahmen der Vorgaben des Bundesdatenschutzgesetzes das Recht auf Auskunft über die personenbezogenen Da-
ten, die zu seiner Person bei der verantwortlichen Stelle gespeichert sind. Außerdem hat das Mitglied, im Falle von fehlerhaften Daten, 
ein Korrekturrecht. 
 
Ort: ………………….……… Datum: ………………………………Unterschrift:……………………………….……. 
 
Ich willige ein, dass der 1. FCN Schwimmen e.V. meine E-Mail-Adresse(n) und, soweit erhoben, auch meine Telefonnummer(n) zum 
Zwecke der Kommunikation nutzt. Eine Übermittlung von E-Mail-Adresse(n) und Telefonnummer(n), wird weder an den BLSV oder die 
Fachverbände, noch an Dritte vorgenommen.  
 
 
Ort: ………………….……… Datum: ………………………………Unterschrift:……………………………….……. 
 
Ich willige ein, dass der 1. FCN Schwimmen e.V. Bilder von sportbezogenen oder gesellschaftlichen Veranstaltungen auf der Website 
bzw. Social Media Seiten des Vereins und Startgemeinschaften an denen der Verein beteiligt ist, oder sonstiger Vereinspublikationen 
veröffentlicht und an die Presse zum Zwecke der Veröffentlichung ohne spezielle Einwilligung weiter gibt. Abbildungen von genannten 
Einzelpersonen oder Kleingruppen bedürfen einer Einwilligung der abgebildeten Personen.  

 
Ort: ………………….……… Datum: ………………………………Unterschrift:……………………………….……. 
 
Zur Geltendmachung jeglicher Rechte beim Datenschutz kann sich die betroffene Person jederzeit an info@fcn-schwimmen.de wenden. 

 
 
Der Mitgliedsbeitrag wird grundsätzlich im Bankeinzugsverfahren erhoben. Die Beitragspflicht erlischt mit dem Ende der Mitglied-
schaft. Die Kündigung muss schriftlich (entsprechend §10 der Satzung) zu den entsprechenden Terminen bei der Postanschrift des 
Vereins eingegangen sein. Sollte der Termin versäumt werden, verlängert sich die Mitgliedschaft satzungsgemäß.  
 
Zu Zwecken der Mitgliederverwaltung werden die persönlichen Daten elektronisch gespeichert.  
 
Der Mitgliedsbeitrag wird jährlich im Januar per SEPA-Lastschriftmandat (DE54 ZZZ0 0000 739301 und Mitgliedsnummer) eingezogen, 
wozu ich / wir den 1. FCN Schwimmen e. V. widerruflich ermächtige(n) 
 
 

zu Lasten unseres / meines Kontos mit der IBAN-Nr.:  

 
 

 
 
Name des Konto Inhabers: 

 
______________________________________________________ 
 

 
Bei (genaue Bezeichnung des kontoführenden Kreditinstituts): 
 

 
______________________________________________________ 

  
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger 1. FCN Schwimmen e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschrif-
ten einzulösen. Wenn mein / unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts 
keine Verpflichtung zur Einlösung. Bei Zurückweisung gehen die daraus resultierenden Bankspesen zu Lasten des säumigen Mitglieds.  
Die Gläubiger ID des 1. FCN Schwimmen lautet: DE54 ZZZ0 0000 7393 01.   
 
 
_______________________________, den _________________________   ______________________________________________ 
                                                                                                              Unterschrift des Kontoinhabers 
 

 

Sie können uns den Antrag per Post (1. FCN Schwimmen Geschäftsstelle, Lupinenweg 2, 90480 Nürnberg),  
per Email (info@fcn-schwimmen.de) oder per Fax (09163-888 465) zukommen lassen 
 
PS: Als Mitglied beim 1. FCN Schwimmen haben Sie freien Eintritt in unser Freibad (Clubbad)! 

mailto:info@fcn-schwimmen.de
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