Schiitzenverein Wettendorf von 1909 e.V.

AUFNAHMEANTRAG

Ich beantrage die Aufnahme in den Schitzenverein Wettendorf von 1909 e.V.

NamMe: . VOIrName: ...
Geborenam: ... Familienstand: ............ Beruf: o
Stralle /NI PLZ/Ort: e
Tel. Festnetz: ... Tel. MODIl: ..o

Bl A I e S S . oot s

- Ich bin im Besitz mindestens einer Waffenbesitzkarte Nein O JalOd
- Ich habe die Waffensachkundeprifung abgelegt Nein 0  Ja [ Bei,Ja" bitte Kopie beifiigen
- Ich bin als Standaufsicht qualifiziert Nein O Ja O Bei,Ja" bitte Kopie beifiigen

- Die Satzung des Schutzenvereins Wettendorf von 1909 e.V. habe ich gelesen. Die HOhe des
Mitgliedsbeitrages ist mir mit dem SEPA-Lastschriftmandat mitgeteilt worden.
Ich erklare mich damit einverstanden.

- Ich bin damit einverstanden, dass die vorstehenden Daten unter Beachtung des
Datenschutzgesetzes fir vereins- und verbandsinterne Zwecke gespeichert, verarbeitet und
Ubermittelt werden.

- Ich bin damit einverstanden, dass Bilder und Texte Uber meine Aktivitdten im Zusammenhang mit
dem Vereinszweck in der Presse und im Internet veroffentlicht werden.

- Bescheinigung (iber die Sachkunde Ist beigefiigt Nein 0 ya O
- Bescheinigung Uber die Standaufsicht Ist beigefugt Nein 0 ya O
- Bei Minderjahrigen: Einverstandniserklarung gem. § 27 WaffG  Ist beigefugt Nein (1 Ja O
- SEPA-Lastschriftmandat Muss beigefluigt sein Jal
Wettendorf, den: ........................ Unterschrift des Antragstellers:...........cooooiiiiiiiii

Bei Minderjahrigen ist der Name und die Unterschrift eines Sorgeberechtigten als Einverstandnis zu
dieser Antragstellung erforderlich:

Der Vorstand entscheidet Uber die Aufnahme des Mitglieds.
Der Antrag ist angenommen, sobald Beitrag abgebucht ist.

SEPA-Lastschriftmandat

Schiitzenverein Wettendorf von 1909 e.V.

Sitz und Postadresse:  Tel.: 05832-1732 Vereinsregister: VB Hankensbiittel-Wahrenholz e.G
Hauptstralle 10 E-Mail: kontakt@schuetzen-wettendorf.de AG Hildesheim Nr. 100256 DE98257915160100480800
29386 Obernholz Web: www.schuetzen-wettendorf.de BIC: GENODEF1HKB



Schiitzenverein Wettendorf von 1909 e.V.

Ich ermachtige den Schutzenverein Wettendorf von 1909 e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Schiitzenverein Wettendorf
von 1909 e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belastenden Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Name und Vorname des KontoiNNabers: ... e

IB AN L s Kreditinstitut : ...
Wettendorf, den: ..................... Unterschrift des Kontoinhabers:.........ccoooiiiiiiiii i
Mandat Nr.: o,

Ausgleich von Forderungen bei abweichendem Kontoinhaber

Soll das SEPA-Lastschriftmandat nicht oder nicht nur zum Ausgleich von Forderungen gegenuber
dem Kontoinhaber dienen, sondern zum Beispiel auch flr den Einzug der Mitgliedsbeitrage z.B. eines
Ehegatten, Kindes oder anderer Mitglieder, so tragen Sie hier den Namen der Mitglieder ein.

Dieses SEPA-Lastschriftmandat gilt auch fur die Mitgliedschaft von:

Name: ..o N OT N A, i
Name: ..o N OTNAME. e
Name: oo O A .
Mitgliedsbeitrage
Gultig ab 01. Januar 2017

Jahr
Schiitzenliesen 25
Schutzenverein 70
Schiitzenverein Wettendorf von 1909 e.V.
Sitz und Postadresse:  Tel.: 05832-1732 Vereinsregister: VB Hankensbiittel-Wahrenholz e.G

Hauptstralle 10 E-Mail: kontakt@schuetzen-wettendorf.de AG Hildesheim Nr. 100256 DE98257915160100480800
29386 Obernholz Web: www.schuetzen-wettendorf.de BIC: GENODEF1HKB
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