
Weitere Infos findest Du auf unserer Website  

www.cvjm-moers.de 
oder über die Mailadresse ortsverein@cvjm-moers.de. 
 
Wir freuen uns auf Dich! 
 

CVJM Moers e.V. 
 
Postanschrift und Standort Repelen  Standort Innenstadt 
Am Kolk 20      Haagstr. 11 
47445 Moers      47441 Moers 

Theater-, Band-, Tanz– und Chorworkshops in der Ten-Sing-Gruppe  

Segelfreizeiten in den Ferien sowie wöchentliche Segel– und Bootsbau-Gruppen 

Was wir bieten: 

 
Eine gute Sache unterstützen... 

 
Mitglied werden 

 
 
 
 

im CVJM Moers e.V. 
 



Wir freuen uns über Dein Interesse an der Mitgliedschaft im CVJM! 
 
Der CVJM Ortsverein Moers e. V. arbeitet im Stadtgebiet Moers. Er bietet Gruppen- und Frei-
zeitangebote für Kinder, Jugendliche und Erwachsene an und schafft Möglichkeiten für Erlebnis, 
Engagement und christliche Orientierung in Ten-Sing– und Segelarbeit. 
 
Im CVJM kann jeder und jede auch ohne formelle Mitgliedschaft als Gast teilnehmen und sich 
praktisch und finanziell (Spenden) engagieren. Wir brauchen aber auch Menschen, die als Mit-
glieder des Vereins z. B. auf dem Mitbestimmungsgremium, der Jahreshauptversammlung, die 
Weiterentwicklung unserer Jugendarbeit mitgestalten, mitbestimmen (Stimmrecht ab 16 Jahren) 
und durch ihren finanziellen Beitrag den Verein nachhaltig unterstützen.  
 
Deshalb laden wir herzlich ein, Mitglied im CVJM Moers e.V. zu werden. 
  
Entsprechend der Beitragsordnung vom 01.01.2014 beträgt der  
Mitgliedsbeitrag (Mindestbeitrag) pro Monat: 
1. Kinder und Jugendliche bis 26 Jahre, soweit in Schul- oder Berufsausbildung,  
 Arbeitssuchende (auch über 26 Jahre)           5,00 €  

2. Erwachsene            7,50 €  

3. Familienmitgliedschaft: 
    Familien mit deren Kindern bis 26 Jahre, soweit in Schul- oder Berufsausbildung 17,50 € 
 
Die Mitgliedsbeiträge sind viertel-, halb- oder jährlich durch Lastschrifteinzug oder Überweisung 
zu zahlen, siehe beiliegendes Formular. Für über den Mindestbeitrag hinausgehende Beträge 
können Verwendungszwecke benannt werden. Zum Jahresbeginn werden Spendenbescheini-
gungen für das vergangene Jahr ausgestellt und zugeschickt. 
 
 
Möchtest Du Mitglied im CVJM Ortsverein Moers werden, füll bitte die Anmeldung, die 
Erklärung zur Zahlungsweise, die unterschriebene Kenntnisnahme der Satzung und der 
Datenschutzangelegenheiten aus und schick alles postalisch oder digital an 
 

CVJM Moers e. V.    Telefon:  0171-3355524 oder  
Am Kolk 20      0173-2821660 
47445 Moers    E-Mail: ortsverein@cvjm-moers.de 
  
Unser Konto: 
KD-Bank eG Duisburg (BLZ 350 601 90  - Kontonummer: 10 11934 010) 
IBAN: DE09 3506 0190 1011 9340 10 
BIC: GENODED1DKD 

Auszug zum Thema „Datenschutz“ aus der Satzung des CVJM Moers 

 

§ 11 Datenschutz, Persönlichkeitsrechte 

  

1. Der Verein verarbeitet zur Erfüllung der in dieser Satzung definierten Aufgaben und des 

Zwecks des Vereins personenbezogene Daten und Daten über persönliche und sachbezo-

gene Verhältnisse seiner Mitglieder. Diese Daten werden darüber hinaus gespeichert, über-

mittelt und verändert. 

 

2. Durch ihre Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung dieser Satzung stimmen 

die Mitglieder der 

• Speicherung 

• Bearbeitung 

• Verarbeitung 

• Übermittlung 

ihrer personenbezogenen Daten im Rahmen der Erfüllung der Aufgaben und Zwecke des 

Vereins zu. Eine anderweitige Datenverwendung (bspw. Datenverkauf) ist nicht statthaft. 

 

3. Jedes Mitglied hat das Recht auf 

• Auskunft über seine gespeicherten Daten 

• Berichtigung seiner gespeicherten Daten im Falle der Unrichtigkeit 

• Sperrung seiner Daten 

• Löschung seiner Daten 

 

4. Durch ihre Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung dieser Satzung stimmen 

die Mitglieder weiter der Veröffentlichung von Bildern und Namen in Print- und Telemedien 

sowie elektronischen Medien zu. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Überweisung / Dauerauftrag 
 
 
 
 
Ich werde dem CVJM Ortsverein Moers e.V. Zahlungen für meinen Mitgliedsbeitrag / Spende  
in Höhe von  
 

 ________ Euro ○ vierteljährlich (jeweils zum 1.1.,1.4.,1.7.,1.10.) 
  ○ halbjährlich  (jeweils zum 1.1.,1.7.) 
  ○ jährlich  (jeweils zum 1.1.) 

 
  ○ als Überweisung 
  ○ als Dauerauftrag 
  (Zutreffendes bitte ankreuzen) 
 

an folgendes Konto überweisen:  

 
KD-Bank eG Duisburg 
IBAN: DE09 3506 0190 1011 9340 10 
BIC: GENODED1DKD 

 
 
 
______________________________________ 
Verwendungszweck, insbesondere bei Spenden 
 
 
 
 
 
 
__________________________________      _______________________________________ 
      Datum, Ort                                           Unterschrift 

Anmeldung zur Mitgliedschaft im CVJM Ortsverein Moers e.V. 
 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt in den CVJM Ortsverein Moers e.V. zum ________________ 
 
als  ○ Kind/Jugendlicher/Auszubildender bis 26 Jahre / Arbeitssuchender 
 ○ Erwachsener 
 ○ Familienmitglied 
 
Name:_______________________   Vorname:____________________    geb.:____________ 
 
Straße und Hausnummer:_______________________________________________________     
 
PLZ:___________  Wohnort:__________________________     Tel.:_____________________    
 
Handy:__________________________   E-Mail:_____________________________________ 
 
Beruf/Studium/Schule:__________________________________________________________ 
 
 
Bei Familienmitgliedschaft Daten der weiteren Familienmitglieder: 
 
2. Name: ____________________ Vorname: __________________    geb.: _______________
  
3. Name: ____________________ Vorname: __________________    geb.: _______________ 
 
4. Name: ____________________ Vorname: __________________    geb.: _______________ 
 
5. Name: ____________________ Vorname: __________________    geb.: _______________ 
 
 
__________________________________      _______________________________________ 
      Datum, Ort                                           Unterschrift 
 
 

Für Jugendliche unter 18 Jahre: 
 
Mit dem Beitritt unserer Tochter / unseres Sohnes zum CVJM Moers sind wir einverstanden. 
 
__________________________________      ______________________________________
      Datum, Ort                                           Unterschrift 



Anerkennung der Satzung und Erklärung zum Datenschutz 
 
 
 
Die Satzung des CVJM Moers kann im Internet unter www.cvjm-moers.de heruntergeladen oder 
beim CVJM Moers angefragt werden. Bitte beachte vor allem die Ausführungen der Satzung 
zum Datenschutz und den Persönlichkeitsrechten (§11, siehe vorletzte Seite dieses Prospek-
tes). 
 
Bitte entscheide, ob Du einen Vorbehalt gegen folgenden Absatz des Paragraphen 11 ausdrü-
cken möchtest und kreuze entsprechend an: 
 
„Durch ihre Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung dieser Satzung stimmen die 
Mitglieder weiter der Veröffentlichung von Bildern und Namen in Print– und Telemedien sowie 
elektronischen Medien zu.“  
 
○ Ich möchte einen Vorbehalt ausdrücken gegen §11, Absatz 4 und wünsche, dass von mir    
oder meinen Kindern keine Bilder veröffentlicht werden. (Wir werden dies berücksichtigen.) 
 
 
 

 
Ich bestätige hiermit, dass ich die Satzung zur Kenntnis genommen habe und akzeptiere.  
 
 
 
 
__________________________________      _______________________________________ 
      Datum, Ort                                           Unterschrift 

Erklärung zur Zahlungsweise 
   
SEPA-Lastschriftmandat 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE58ZZZ00000212616 
Mandats-Referenz-Nummer: Ihre IBAN 

 
Ich ermächtige den CVJM Ortsverein Moers e.V. Zahlungen für meinen Mitgliedsbeitrag /  
Spende in Höhe von 
 

 ________ Euro ○ vierteljährlich  (jeweils zum 1.1.,1.4.,1.7.,1.10.) 
  ○ halbjährlich  (jeweils zum 1.1.,1.7.) 
  ○ jährlich  (jeweils zum 1.1.) 

  (Zutreffendes bitte ankreuzen) 
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 
vom CVJM Ortsverein Moers e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Der Einzug soll erstmalig am _____________ erfolgen. Für das erste Jahr meiner Mitgliedschaft 
soll der Beitrag  
 
○ in Höhe des vollen Jahresbeitrags eingezogen werden. 
○ in anteiliger Höhe abhängig  vom Beginn meiner Mitgliedschaft eingezogen werden. 
    (Zutreffendes bitte ankreuzen)  
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbar-
ten Bedingungen. 

 
 
 __________________________________      _______________________________________ 
      Datum, Ort                                           Unterschrift 

_____________________________________ 

Vorname und Name (Kontoinhaber) 
_____________________  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  _  

Kreditinstitut (Name und BIC) 

_____________________________________ 

Straße und Hausnummer 
DE _  _ | _  _  _  _  _  _  _  _ | _  _  _  _  _  _  _  _  _  _ 

IBAN 

_____________________________________ 

Postleitzahl und Ort 
___________________________________________ 

Verwendungszweck, insbesondere bei Spenden 


