Aufnahmeantrag

Hiermit bitte (n) ich (wir) um Aufnahme in den Verein
"Amateurtheater Kleine Komddie Augusta e.V."

Name: Vorname: Geb.-Dat.:
Name: Vorname: Geb.-Dat.:
PLZ: Ort: Strasse:

telefonisch bin ich (sind wir) unter folgender Telefonnummer erreichbar:

Der Jahresbeitrag betragt pro Person 25,00 €
Der Jahresbeitrag betragt fur Ehepaare 45,00 €

Mit Entrichtung des Jahresbeitrages besteht ein zusétzlicher Versicherungsschutz

Ich (wir) wurde (n) dartiber informiert, dass ich (wir) im Schadensfall unverziiglich den Vorstand des Vereins zu
informieren habe (n), da ansonsten mein (unser) Versicherungsschutz gefahrdet ist.

Ebenso wurde (n) ich (wir) dariiber informiert, dass ich (wir) mit der Mitgliedschaft keinerlei Pflichten eingehe (n).
Die Satzung des Vereins wird von mir (uns) anerkannt.

Meine (unsere) Mitgliedschaft soll am beginnen. Der Aufnahmeantrag gilt mit Eingang des ersten
Jahresbeitrages als angenommen. Im Jahr der Aufnahme wird der Beitrag anteilsméRig bis zum 31.12. in Rechnung
gestellt. Danach folgt die Rechnungsstellung immer per 01.01.eines jeden Jahres im voraus. Die Mindestdauer einer
Mitgliedschaft betragt 12 Monate, d.h. eine Kiindigung ist friihestens zum 31.12 des auf das Aufnahmejahr
folgenden Jahres méglich. Die Kiindigung der Mitgliedschaft ist dem Vorstand schriftlich mitzuteilen. Die
Kindigungsfrist betragt 3 Monate zum Jahresende. Eine Kiindigung von Seiten des Vereins ist u.a. bei Nichtzahlung
des Mitgliedsbeitrages und erfolgloser 2. Mahnung mdglich.

Sollte sich meine (unsere) Anschrift, Telefonnummer oder die Bankverbindung &ndern, so werde (n) ich (wir) dies
unverziiglich dem Vorstand des Vereins mitteilen.

Abbuchungsauftrag

Mit der Abbuchung des Mitgliedsbeitrages von meinem (unserem) Konto bin ich (sind wir) bis
auf Widerruf einverstanden.

Bankverbindung:
Bankleitzahl:
Kontonummer:

Name des Kontoinhabers, sofern nicht identisch mit Antragsteller:

Ort, Datum, Unterschrift Unterschrift des Kontoinhabers, sofern nicht identisch mit Antragsteller



