Freizeiltsee ﬂl

Aufnahmeantrag e

. . . . . . 6ssing e.V. AL NN

Hiermit stelle ich den Antrag auf Mitgliedschaft im Verein . .

i . N X www.freizeitsee-roessing.de

Freizeitsee ROssIing e. V. info@freizeitsee-roessing.de
Bitte zurtick an: Gunnar Wolpert
Rossing, Leinkamp 5
31171 Nordstemmen

Name: Vorname:

Geb.-Dat.: Geb.-Ort:

Adresse:

Telefon: eMail:

Beruf: verh. seit:

Angaben zu weiteren Familienmitgliedern (Vorname, Geburtsdatum, ggf. abweichender Familienname) bitte auf der Riickseite notieren.

Xlgewinschter Monatsbeitrag* (ab Monat der Antragstellung):

O Kinder/Jugendliche bis 18 Jahre € 1,00
[0 Erwachsene in Berufsausbildung, Schiiler/Studenten

Wehrpflichtige/Zivildienstleistende auf Antrag und Nachweis? € 1,00
[0 Erwachsene und juristische Personen € 2,00
O Ehepaare? € 3,00
0 Familien (Ehepaarez) mit Kindern bis 18 Jahre) €4,00
O Ich zahle freiwillig einen héheren Monatsbeitrag (bitte ergéanzen) €

Y Der Nachweis auf Zahlung des ermafigten Beitrages ist vom Mitglied zu fuhren.

2 |n hauslicher Gemeinschaft lebende Lebensgefahrten und Lebenspartnerschaften sind Ehepaaren gleichgestellt.

* Die Monatsbeitrage beziehen sich auf die aktuelle Beitragssatzung. Anderungen sind durch Beschluss der Mitglie-
derversammlung maglich.

[ Ich interessiere mich fur eine aktive Mitarbeit in den Ausschiissen CGestaltung/Renaturierung CVeranstaltungen
und bitte um Kontaktaufnahme.

O Ich trete dem Verein als férderndes Mitglied bei und verzichte bis auf weiteres auf aktuelle Informationen tber die
Aktivitaten der Ausschiisse.

O Sonstige Anregungen und Winsche (bitte auf der Riickseite notieren).

Mit meiner Unterschrift bestétige ich, dass mir Satzungen, Ordnungen und Beschliisse des Vereins bekannt sind und
ich sie anerkenne. Ich bin damit einverstanden dass die personlichen Angaben aller auf diesem Antrag genannten
Personen zur vereinsinternen Mitgliederverwaltung unter Beachtung der Bestimmungen des Bundesdatenschutzge-
setzes (BDSG) gespeichert werden.

Ort/Datum

Unterschrift(en), bei Minderjahrigen der ges. Vertreter

Einzugsermachtigung

Kontoinhaber(in), falls abweichend:

Kontonummer (kein Sparkonto!):

Kreditinstitut/Bankleitzahl:

Datum/Unterschrift Kontoinhaber(in):




