
Stadthistorisches Museum Mainz 

Das private Stadthistorische Museum Mainz, Zitadelle, Bau D, 
wurde im Jahr 2000 eröffnet. Träger ist der Förderverein 
Stadthistorisches Museum Mainz e.V. 

Das Museum erhält keine regelmäßigen Zuschüsse. Wir sind bei 
unserer Arbeit auf die Unterstützung aller Mainzerinnen und 
Mainzer angewiesen, die an der Geschichte ihrer Stadt 
interessiert sind.  

Deshalb bitten wir Sie: 
Werden Sie Mitglied im Förderverein! 

Sie können uns auch durch Geldspenden, Leihgaben und 
Schenkungen von Exponaten, die Teilnahme an unseren 
Veranstaltungen und durch ehrenamtliche Mitarbeit, z.B. 
beim Aufsichtsdienst im Museum, helfen. 

Datenschutzrechtliche Informationen zur Verarbeitung 

Ihrer personenbezogenen Daten im Rahmen Ihrer 
Vereinsmitgliedschaft 

Mit Ihrer Mitgliedschaft erklären Sie sich mit der Verarbeitung 
einiger persönlicher Daten einverstanden. Ihre Daten werden 
nicht an Dritte weitergegeben. 

Damit wir Ihre Mitgliedschaft entsprechend verwalten 
können, verarbeiten wir auf Rechtsgrundlage Ihrer 
Mitgliedschaft bei uns nach DSGVO Art. 6 Abs. 1 b folgende 
Ihrer angegebenen persönlichen Daten: 

• Name und Vorname
• Adresse
• Geburtsdatum (freiwillige Angabe)
• E-Mail-Adresse (freiwillige Angabe)
• Bankverbindung zur Mitgliederverwaltung

Die Daten werden für die Dauer Ihrer Mitgliedschaft 
verarbeitet.Sie können diese Einwilligung jederzeit durch 
Austritt widerrufen. 

Bitte senden Sie Ihre Beitrittserklärung an 

Förderverein Stadthistorisches Museum Mainz e.V. 
c/o Sarah Traub 
Kurmainzstraße 35 
55126 Mainz 

Hinweis: Die Satzung finden Sie auf unserer Homepage unter 
www.stadtmuseum-mainz.de/satzung 

Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Förderverein 
Stadthistorisches Museum Mainz e.V. 
Name:  ........................................................................ 

Geb.-Datum: .................................................................. 

Straße:  ........................................................................ 

PLZ, Ort:  ........................................................................ 

Tel.-Nr.:  ........................................................................ 

E-Mail:  ......................................................................... 

.................................................      ............................. 
(Ort, Datum)  (Unterschrift) 

Jahresmitgliedsbeitrag: 
€ 30,- natürliche Personen 
€ 15,- ermäßigt 

   (Student:in, Schüler:in, Rentner:in, ohne Erwerb) 

€ 80,- juristische Personen 

Einzugsermächtigung 
Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, den von mir zu 
entrichtenden jährlichen Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit zu 
Lasten meines folgenden Girokontos durch Lastschrift 
einzuziehen: 

Höhe meines jährl. Beitrags: € .................... 

IBAN: ........................................................................... 

BIC: ........................................................................ 

Bank: ........................................................................ 

Kontoinhaber: ................................................................ 

Straße:  ......................................................................... 

PLZ, Ort: ........................................................................ 

.................................................      ............................. 
(Ort, Datum)  (Unterschrift)


