
Aufnahmeantrag
Ich bitte um Aufnahme in den Verein und möchte im Verein eintreten als:

  Person    Juristische Person

FIRMA

VORNAME

NAME

STRASSE

PLZ WOHNORT

TELEFON NATIONALITÄT

GEBOREN AM GEBOREN IN

Verpflichtung:
Ich verpflichte mich, die Satzungen und Ordnungen des Vereins einzuhalten und meinen Pflichten gegenüber 
dem Verein pünktlich und ordnungsgemäß nachzukommen. Durch meine Unterschrift bestätige ich 
gleichzeitig, die Satzung des Vereins in Schriftform erhalten zu haben und diese dem Inhalt und vollem Umfang 
nach anzuerkennen. Meine Beitragszahlung erfolgt gemäß der angegebenen Einzugsermächtigung bzw. nach 
Rechnungsstellung.

.............................................................................  .............................................................................
Ort, Datum, Unterschrift des Antragstellers    Ort, Datum, Unterschrift des Geschäftsführers

An Zahlungsempfänger - Wundforum Dortmund e.V.
Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschriften

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Vereinsbeiträge bei Fälligkeit
jährlich zum 01.01. zu Lasten meines nachfolgend genanten Kontos mittels Lastschrift einzuziehen.

KONTOINHABER

IBAN

BIC - OPTIONAL 

BEZEICHNUNG DER BANK

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes 
(siehe oben) keine Verpflichtung zur Einlösung. Beitragsänderungen, die sich auf Grund von Beschlüssen der 
Mitgliederversammlung ergeben, ändern nichts an der Gültigkeit der Einzugsermächtigung.

Unsere Beitragssätze sind jährlich:
Person 60,00 €           Juristische Person 100,00 €

.............................................................................  .............................................................................
Ort, Datum        Unterschrift des Kontoinhabers

        .............................................................................
         genaue Unterschrift


