M KOLPING

Freizeitwerk der ‘
Kolpingsfamilie v
Eppingen e.V.

Aufnahmeantrag zum Forderverein der Kolpingsfamilie Eppingen e.V.

Das Freizeitwerk der Kolpingsfamilie Eppingen e.V. ist als gemeinnutziger Verein anerkannt und fordert
die Jugend- und Familienpflege. Mitglied des Vereins kann werden, wer gewillt ist, die Vereinsarbeit im Sinn
der Vereinssatzung zu foérdern. Eine Mitgliedschaft im Dachverband des Kolpingwerks ist nicht erforderlich.

Hiermit beantrage(n) ich/wir den Beitritt zum Forderverein der Kolpingsfamilie Eppingen e.V. mit einem
jahrlichen Forderbeitrag wie folgend angegeben:

= Familienbeitrag (Jugendliche, Auszubildende, Studenten bis 27 Jahre) mindestens €40,- Betrag: €40
* Einzelbeitrag mindestens €30,- Betrag: €0

Name: Vorname:

01.01.2000

Stral3e: Geburtstag:

PLZ / Ort:

Tel: E-Mail:

Familienmitglieder:
Name: Vorname:

Geburtstag:

Kinder
Name / Geburtsdatum

Mit dem Jahresbeitrag, wie eingetragen, erklare ich mich einverstanden.

Die im Aufnahmeantrag abgefragten Daten werden gespeichert und im vereinsinternen EDV-System verwaltet.
Die personlichen Daten wie Name und Adresse werden nur fur Vereinszwecke verwendet und vertraulich behandelt.
Mit meiner Unterschrift willige ich in die notwendigen vereinsinternen Datenverarbeitungsvorgénge ein.

Datum Unterschrift

Abbuchungserméachtigung:
Hiermit erteile ich dem Forderverein der Kolpingsfamilie e.V. (GlaubigeriD: DE8622z00001483588) bis auf
Widerruf eine Einzugsermachtigung fur den Jahresbeitrag. (Falligim 1. Quartal des Jahres)
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