Aufnahmeantrag — Beitrittserkldarung fiir die Mitgliedschaft im Verein
Frankischer Kloppelverband (e.V.) @ Albrecht-Achilles Str. 24a @ 90455 Nurnberg

Hiermit beantrage/n ich/wir:

(bei Familienmitgliedschaft bitte alle Familienmitglieder abgeben, ggf. separat beifligen}

L L P PR e SR P e P Pry

Name, Vorname Geburtsdatum E-Mail Adresse

Name, Vorname Geburtsdatum E-Mail Adresse

PLZ, Wohnort, StraRe, Hausnummer Telefon/Handy

abdem ...coee. @ et @ weveneeen. die Mitgliedschaft im Verein Frénkischer Kloppelverband.

(Fiir ein Zustandekommen der Mitgliedschaft ist gemdf Satzung die Zustimmung des geschdftsfihrenden Vorstands erforderlich.)

Von dem Inhalt der Satzung des Vereins habe ich Kenntnis genommen und erkenne diese an. Die Aufnahmegebihr betragt

einmalig 5,00 Euro.

Jahresbeitrag

O Einzelmitgliedschaft (ab 18) 36,00 €
O Familienmitgliedschaft 42,00 £
[ ErmaRigter Mitgliedsbeitrag *1 24,00 €
[ Kinder und Jugendliche (bis 18) *2 5,00€
3 Juristische Personen 50,00 €

Halbjahresbeitrag
U Einzelmitgliedschaft (ab 18)
[ Familienmitgliedschaft
O ErmaRigter Mitgliedsbeitrag
*1
U Kinder und Jugendliche (bis
18) *2

O Juristische Personen

*1 Fiir Schiler, Studierende, Auszubildende, Rent-  *2 Ohne Aufnahmegebihr

ner und Arbeitslose ber 18 (mit Nachweis)

18,00 €

21,00 €

12,00 €

2,50€

25,00 €

Der jahrliche Mitgliedsbeitrag wird bei Eintritt im laufenden Kalenderjahr monatlich anteilig erhoben und ist innerhalb von

4 Wochen nach Annahme des Mitgliedsantrages durch den Vorstand auf das Konto des Frankischen Kiéppelverband eV. zu

lberweisen.

Bei Eintritt nach dem 15. eines Monats wird der Mitgliedsbeitrag erst ab dem Folgemonat berechnet.

Zahlung des Mitgliedbeitrages

&  jghrlich zum 31.03. 0 halbjahrlich zum 31.03. und 30.09.

O Ich erteile dem Frankischen Kloppel- Q

verband eine Einzugserméchtigung.

Ich Uiberweise den Beitrag selber.

Ich ermachtige den Verein Frankischer Kloppelverband widerruflich meinen Beitrag und sonstige finanzielle Verbindlichkeiten,

welche laut Satzung erhoben werden dlirfen, bei Filligkeit von folgendem Konto durch Lastschrift einzuziehen:

MBI S EEEIED o s e st bl s i e S b Vs S

1BAN (227 stellig): coavmnaniinsimisi
BIC {1 Listellighi i b




Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemil Bundesdaten-
schutzgesetz bin ich einverstanden.

Ich bin an einer Mitarbeit in folgender(n) Arbeitsgruppe(n) interessiert:

Arbeitsgruppen

O Ausbildung [  Russische Spitze
O Ausstellung 0 Technik

O Geschichte O Wettbewerb

O Redaktion und Offentlichkeitsarbeit O ZeitgemiRe Spitze
Ort und Datum Unterschrift Antragsteller

Fiir die Aufnahme von Minderjihrigen (Kinder/Jugendliche unter 18 Jahren):

Hiermit genehmige ich die Aufnahme in den Verein Frankischer Kléppelverband

abdem............ & i B Gt e

TR e e e L e e T (Name/Vorname/Geburtsdatum)

und Gibernehmen fir die Erfiiliung der Vereinsverpflichtungen bis zum Eintritt der Volljahrigkeit die Haftung.
ich bin meist erreichbar unter Telefon / Handy: ....ccooviieceiiiiieniiiiicienns

Unterschrift eines Erziehungsberechtigten
Den volistdndig ausgefiillten Antrag schicken Sie bitte per Post, per Fax oder als Scann per E-Mail an den
Frankischer Kloppelverband (eV.)

Dieser Abschnitt wird vom Verband ausgefillt. Mitgliedsnummer: .......cccovevecnenee

Anschrift Kontakt Vertreten durch Registriert unter: Bankverbindung

Frankischer KlGppel- 7T +49 911 65089951 Galina Tihonova Amtsgericht NlUrnberg Sparkasse Niirnberg

verband eV

Albrecht-Achilles Str. http://www.kloeppeln (1. Vorsitzende) Registernummer IBAN

24a -in-franken.de DE36760501010012021
275

DE-90455 Nirnberg info@kloeppeln-in- Steuernummer: VR 201556 BIC SSKNDE77XXX

franken.de 9241/108/40388



