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Mitgliedsantrag

Verein Kulturspinner Machern & Ortsteile e.V.
Ansprechpartner Sven Leune, Jan Kurnot
Adresse des Vereins Wurzener Stral3e 65, 04827 Machern

Antrag auf Aufnahme

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied in den Verein Kulturspinner Machern & Ortsteile e. V.
Personliche Daten

Vorname, Nachname

Geburtsdatum

Strale, Hausnummer

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Art der Mitgliedschaft

ordentliches Mitglied

jugendliches Mitglied Beginn der Mitgliedschaft:

Satzung und Datenschutz

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung sowie die Ordnungen des Vereins in der jeweils gultigen
Fassung an.

Ich verpflichte mich, die Vereinsziele zu fordern und den festgesetzten Mitgliedsbeitrag fristgerecht zu
entrichten.

Ich bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten zum Zweck der Mitglieder-, Beitrags- und
Kommunikationsverwaltung verarbeitet werden. Ich habe die Datenschutzerklarung erhalten und zur Kenntnis
genommen.
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SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméchtige den Kulturspinner Machern & Ortsteile e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Kulturspinner Machern & Ortsteile e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen. 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.
Dieses Mandat gilt fir den wiederkehrenden Einzug des jahrlichen Mitgliedsbeitrags zur Falligkeit geman Beitrags- und
Finanzordnung (jeweils zum 31.01.) sowie fur den Einzug des Erstbeitrags bei Aufnahme. Mit der Unterschrift bestétige
ich, dass dieser Mitgliedsantrag zugleich als einmalige Vorabankundigung (Pre-Notification) fur alle kiinftigen
wiederkehrenden Einziige zu gleichbleibenden Bedingungen dient. Uber Anderungen von Betrag oder Félligkeit werde
ich gesondert mindestens 5 Tage vorab informiert.

Folgender Mitgliedsbeitrag wird kalenderjahrlich entrichtet:
13,00 EUR (Mindestbeitrag)

EUR (freiwillig héherer Beitrag)

Kontoinhaber/in
IBAN

BIC
Kreditinstitut
Mandatsreferenz

Glaubiger-ID des Vereins DE602Z700002916649

Unterschrift

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/in

Name in Druckbuchstaben Bei Minderjahrigen: Unterschrift gesetzliche/r Vertreter/in





