Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich ab . . meine Aufnahme in den KultUrScheune Krov e.V.
Name Vorname Geburtsdatum
PLZ, Wohnort Str., Hausnr. Telefon

Firma/Gesellschaft/Verein (bei kooperativer Mitgliedschaft od. Férdermitgliedschaft juristischer Personen

Ich beantrage die Aufnahme in den Verein als:

[ ordentliches Mitglied (150€ Aufnahmebeitrag; 60€ Jahresbeitrag)
[ kooperatives Mitglied (50€ Aufnahmebeitrag; 50€ Jahresbeitrag)
[] Férdermitglied (25€ Aufnahmebeitrag; 20€ Jahresbeitrag)
] Tagesmitglied (10€ Aufnahmebeitrag)

Mit der Aufnahme in den Verein erhalte ich Kenntnis und erkenne ausdriicklich an
e die Satzung und Vereinsordnungen des Vereins.
e die Beitragsordnung des Vereins und die jeweils giiltigen Beitragssatze.

Ermachtigung zur Beitragserhebung als SEPA-Lastschrift

Ich ermachtigte den Verein widerruflich, die von mir nach der Satzung zu entrichtenden
Vereinsbeitrage bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen:

IBAN BIC Bankinstitut

Falls abweichend von obigen Angaben: Name, Vorname Telefon

StrafSe, Hausnr., PLZ, Wohnort

KultUrScheune Krév e.V. | Robert-Schuman-Str. 208 | 54536 Krév / Mosel
IBAN DE17 5606 1472 0004 3905 95 | BIC GENODED1KHK



Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen. 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.

Soll das SEPA-Mandat nicht zum Ausgleich von Forderungen gegeniiber dem Krontoinhaber dienen,
sondern z.B. flr den Einzug der Vereinsbeitrdge eines Dritten (z.B. Kind vom Konto der Eltern), so
kreuzen Sie bitte untenstehendes Kastchen an und geben den Namen des Mitglieds an:

] Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt fur die Mitgliedschaft von:

Name: Vorname:

Unterschrift Kontoinhaber:

Datenschutzbelehrung

Mit der Speicherung, Ubermittlung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir
Vereinszwecke gemall den Bestimmungen des bundesdatenschutzgesetztes (BDSG) und den
Regelungen der Vereinssatzung bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Moglichkeit, vom Verein
Auskunft Gber diese Daten von mir zu erhalten. Meine Daten werden nach meinem Austritt aus dem
Verein gel6scht.

Ich bin damit einverstanden, dass der Verein mir Mitteilungen, Bekanntmachungen und
Informationen an folgende E-Mail-Adresse libermittelt:

Ich bin damit einverstanden, dass Fotos und Bilder, die von meiner Person im Zusammenhang mit
dem Vereinsleben entstehen, vom Verein z.B. im Rahmen der Presse- und Offentlichkeitsarbeit, fur
Publikationen und im Internet auf der Homepage des Vereins veroffentlicht werden. Ich habe
jederzeit das Recht, diese Zustimmung gegeniiber dem Verein im Einzelfall oder generell zu
widerrufen. Unterschrift:

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds

Unterschrift eines Erziehungsberechtigten bei
Minderjéihrigen

KultUrScheune Krév e.V. | Robert-Schuman-Str. 208 | 54536 Krév / Mosel
IBAN DE17 5606 1472 0004 3905 95 | BIC GENODED1KHK
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