Aufnahme-Antrag
WENN HANDSCHRIFTLICH DANN UNBEDINGT IN

. Geschidftsstelle:
DRUCKBUCHSTABEN AUSFULLEN! Prasident

Malte Wehmeyer

Name, Vorname Neuer Weg 65a
38302 Wolfenbiittel
Geburtsdatum Mobil: 0179 9779507

praesident@kvr-karneval.de

Strae/ Hausnummer
Amtsgericht Braunschweig

Anerk. Gemeinnutzigkeit

PLZ/Wohnort St.Nr. 13/220/7444
Nord/LB BS.
IBAN:

Beruf DES6 2505 0000 0001 5903 71
SWIFT-BIC:

Telefon NOLADE2HXXX

Email

Jahresbeitrag (zutreffendes Ankreuzen)

OErwachsene 108,00 €

Rentner 84,00 €

Schiiler, Studenten und Auszubildende iber 18 Jahre 72,00 €

Olugendliche Mitglieder bis 18 Jahre 52,00 €
Optional:

Einzug erfolgt jahrlich zum 31. August. (keine Vorab-Info mehr nétig)

Ort, Datum, Unterschrift

(bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters)

SEPA-Lastschriftmandat

(Wiederkehrende Zahlung)
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE972ZZ00001287450 Mandatsreferenz: ,Jahresbeitrag”

Ich erméachtige den Verein , Karneval-Vereinigung der Rheinldander e.V. Braunschweig”, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Karneval-Vereinigung e.V. Braunschweig auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

(Ort) (Datum) Unterschrift (bei Minderjahrigen die Erziehungsberechtigten)

(Bei Minderjahrigen ist die Unterschrift des/r Erziehungsberechtigten zwingend erforderlich. Mit der Unterschrift erklart/en sich der/die Erziehungsberechtigten bereit,
die Beitragszahlung bis zur Volljahrigkeit des Kindes zu Gibernehmen.)
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