
Version 09.10.2025 

Kgl. priv. Schützengesellschaft  1862  Thurnau  
Kasendorfer Straße 9, 95349 Thurnau 
Tel.: 09228/1567 E-Mail: kgl-priv-sg-thurnau@t-online.de  
Homepage : schuetzenverein-thurnau.de 
Mitglied im Bayerischen Sportschützenbund e.V. (BSSB) 
Mitglied im Bund Bayerischer Schützen e.V. (BBS) 

 

Aufnahmeantrag 
 

Ich beantrage für mich / den Minderjährigen (Nichtzutreffendes streichen) 
 

Name: ………………………………… Vorname: …………………………………. 
 

Geburtsdatum: ………………………… Geschlecht: ………………………………… 
 

Straße: ………………………………… PLZ/Ort: ……………………………..…… 
 

Land: …………………………………… Staatsangehörigkeit: ………………………. 
 

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

E-Mail-Adresse: .......................................................................................................... 
 
Änderungen sind umgehend mitzuteilen! 
 

Interessen im Verein  (bitte zutreffendes ankreuzen) 

□ Bogen   □ Luftgewehr   □ Luftpistole   □ Kleinkalibergewehr   □ Kleinkaliberpistole  

□ Großkaliberpistole        □ Brauchtumspflege   □ ………………………  

 
den Beitritt zur Kgl. priv. Schützengesellschaft  1862  Thurnau  

□   als Erstmitglied                                   □ als Zweitmitglied  
(bitte zutreffendes ankreuzen) Ich bin bereits versichertes Mitglied im BSSB: 
 
 Schützenverein : ……………………………… 
Einmalige Aufnahmegebühr: 
Erwachsene ü18 Jahre  50,00 EUR Vereinsnummer:  ……………………………… 
Ehepartner  25,00 EUR  
Mitgliederbeitrag:  siehe Anhang Ausweis-Nr.: ……………………………… 
 
Die Satzung des Vereins ist mir bekannt; ich erkenne diese an. 
 
Ich erkläre mich damit einverstanden, dass vorstehende Daten unter Beachtung des DS-GVO und 
BDSG-neu, für vereinsinterne Zwecke in einer EDV-gestützten Mitglieder- und Beitragsdatei 
gespeichert, übermittelt und geändert werden. Im Rahmen des vorgeschriebenen 
Mitgliedermeldeverfahrens werden personenbezogene Daten an den Bayerischen Sportschützenbund 
e.V. übermittelt. 
 

Ohne dieses Einverständnis kann eine Mitgliedschaft nicht begründet werden. 
 
Die Regelungen zum Datenschutz habe ich zur Kenntnis genommen. 
Ich bin damit einverstanden, dass Bild- und Tonaufnahmen, Textbeiträge über mich/meine Kinder im 
Internet und Printmedien veröffentlicht werden. Bild- und Tonaufnahmen, Texte verfolgen ausschließlich 
den Zweck, den Verein und insbesondere unsere Schützen mit ihren Aktivitäten in der Öffentlichkeit 
darzustellen. Wir weisen darauf hin, dass die Veröffentlichungen im Internet, bei einem Widerspruch der 
Einwilligung, nicht vollständig gelöscht werden können. 
 

Das Einverständnis kann jederzeit beim 1. Schützenmeister schriftlich widerrufen werden. 

 
...................................................................................................................................................... 
Ort    Datum    Unterschrift Mitglied    Unterschrift/en des/der gesetzlichen Vertreters 
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Passfoto: 
Bitte senden Sie uns ein neutrales Passfoto mit folgendem Betreff:  
Aufnahmeantrag Name Vorname an folgende E-Mail-Adresse  
kgl-priv-sg-thurnau@t-online.de  
 
 
 
Zustimmungserklärung aller gesetzlichen Vertreter 
bei Minderjährigen:  
 
Hiermit erkläre ich mich damit einverstanden, dass mein(e) Sohn/Tochter  
 
Name: ………………………………… Vorname: …………………………………. 
 
im Rahmen der waffenrechtlichen Bestimmungen an allen Schießveranstaltungen des 
Vereins teilnehmen darf.  
 
...................................................................................................................................................... 
Ort    Datum       Unterschrift/en aller gesetzlichen Vertreter 

 
 
Optional: 
 
Mitgliedschaft im Dachverband Bund Bayerischer Schützen e.V. 
 
Der Bund Bayerischer Schützen e.V. (BBS)  ist der Landesverband Bayern im Bund Deutscher 
Sportschützen 1975 e.V. (BDS). 
Wir sind ein junger und dynamischer Verband. Dies drückt sich durch die vielen interessanten 
Schießdisziplinen aus. 
Diese Disziplinen wurden durch Wünsche und Anregungen der aktiven Schützen mitgestaltet. 
Informationen zum aktuellen Sportprogramm des BDS finden Sie auf der Homepage des 
Bundesverbandes (www.bdsnet.de)! 

 

□   Ich beantrage die Aufnahme im BBS e.V. sowie die Erstellung eines BDS-Sportschützenausweises  
 
Zusatzbeiträge siehe Aufstellung Mitgliederbeiträge 
 
...................................................................................................................................................... 
Ort    Datum    Unterschrift Mitglied    Unterschrift/en des/der gesetzlichen Vertreters 

 
Austritt aus dem Verein: 
 
Der Austritt ist nur zum Ende des Kalenderjahres möglich und muss bis spätestens  
zum 01.12. dem 1. Schützenmeister schriftlich erklärt werden. 
Versicherung und Verbandsabgaben werden vom BSSB jährlich zum 01.01. 
eingezogen. Sobald die Belastung erfolgt ist, ist eine Abmeldung für das Folgejahr 
nicht mehr möglich. 
 
 

Nach Aufnahme in den Verein wird dir dein Schützenausweis 
gegen Unterschrift übergeben! 
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Mitgliederbeiträge 
 

 Jahresbeitrag als Zweitmitglied 
 

Schüler 24,00 EUR 14,00 EUR 
Alter 1 bis 16 Jahre 
 

Jugend 36,00 EUR 26,00 EUR 
Alter 17 bis 18 Jahre 
 

Junioren 54,00 EUR 40,00 EUR 
Alter 19 bis 20 Jahre 
 

Schützenklasse 72,00 EUR 56,00 EUR 
Alter über 20 Jahre 
 

Ehrenmitglieder 16,00 EUR  
Durch Ernennung 
 

Zusätzlicher Mitgliedsbeitrag beim Dachverband 
Bund Bayerischer Schützen: 
 

Passausfertigung 8,00 EUR 
Einmalig bei Eintritt  
 

Jugend 6,00 EUR 
Bis 20 Jahre 
 

Erwachsene 27,00 EUR 
Ab 21 Jahre 
 

-  Neumitglieder werden Taggenau zum 
Teilbetrag abgerechnet 

- Der Mitgliederbeitrag wir per Bankeinzug am 02.11. für das 
laufende Jahr eingezogen 

 
 

Vom Verein auszufüllen 
 

 
Aufnahme genehmigt:  …… Ausschuss- Sitzung am:  …………Mitglied ab:  ………….. 

 
Das Schützenmeisteramt 

 
……….………….…   ………….……….…   …………………….…   ……….………….….. 
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SEPA Lastschriftmandat 

 
Ich ermächtige die Kgl. priv. Schützengesellschaft 1862 Thurnau,  Zahlungen von 
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut 
an, die von der Kgl. priv. Schützengesellschaft 1862 Thurnau. auf mein Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, 
die Erstellung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

   Mandat gilt für wiederkehrende Zahlungen   □   Mandat gilt für einmalige Zahlung 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE42ZZZ00000122403 
 
Mandatsreferenz: …………………… (wird vom Verein ausgefüllt) 

 
Vereinsmitglied: 

 
Name: …………………………………. Vorname: ……………………….……   
 
Straße: ………………………………… PLZ/Ort: ………………………………   
 
 
Kontoinhaber:  (falls abweichend) 
 
Name: ……………………………….. Vorname: ……………………….……   
 
Straße: ……………………………… PLZ/Ort: ………………………………   
  
 
Geldinstitut: ……………………………………………………………………………. 
 
IBAN: ………………………………………………………………………………….. 
 
BIC: ……………………………………………………………………………………. 
 
 
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Kontoänderungen 
müssen rechtzeitig angezeigt werden. Eventuelle Kosten der Rücklastschrift gehen zu 
Lasten des Kontoinhabers.  
 
 
………………..................                ............................................ 
Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 
 
 

 


