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Aufnahmeantrag

A. Ich beantrage die Aufnahme in lhren Verein fir mich, / meine(n) Tochter / Sohn oder ganze
Familie (zutreffendes unterstreichen):

Name: Vorname:
Geburtsdatum: Geburtsort:
StraRe/Nr.: PLZ/Wohnort:
Telefon: E-Mail:

O Ich bin Schiler/Azubi/Student (ab 18 Jahren ist ein Nachweis der Ausbildung beifligen.
Alle betroffenen Mitglieder sind verpflichtet nach Vollendung des 18. Lebensjahres jeweils
bis zum 15. Januar des Jahres einen Nachweis lUiber Schulbesuch, Ausbildung oder
Studienzeiten vorzulegen. Wird kein Nachweis vorgelegt, wird automatisch der Beitrag fiir
Erwachsene eingezogen!)

B. Ich beantrage die Familienmitgliedschaft fir mich (oben) und folgende weitere
Familienmitgliedern:

1 Geburtsdatum:
2. Geburtsdatum:
3. Geburtsdatum:

C. Der Jahresbeitrag betragt: 36.- bei Kinder und Jugendliche unter 18 Jahren bzw Schiiler,
Azubi, Student (A_O) /Il 60.- einzelner Erwachsene Person (A) /// 100.-€ Familie (B) -

D. Die auf der Website hinterlegte Vereinssatzung (10.10.2010) erkenne ich als verbindlich
an. Mir ist bekannt, dass der Vorstand tiber die Aufnahme entscheidet und die Mitgliedschaft
ab schriftlicher Zusage gilt. Die Mindestdauer der Mitgliedschaft betragt ein Kalenderjahr. Es
wird immer der Jahresbeitrag féllig. Ein zeitlicher Beitragsanteil wird weder beim Eintritt noch
beim Austritt aus dem Verein berechnet.

Ort: Datum: Unterschrift:

Bei Minderjahrigen der Erziehungsberechtigte

E. Senden Sie bitte den ausgefiilliten Aufnahmeantrag an Wolfgang Maas, Am Buchrain 3c,
63322 Rodermark oder geben Sie es einem Vereinsmitglied mit.
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