
Beitrittserklärung – Version 1.01  Seite 1 von 2 

 

 

 

Beitrittserklärung 

 

Vereinsbeitritt 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Reit- und Fahrverein Kettenkamp e.V.. Mit Unterzeichnung 
dieser Erklärung übernehme ich die Verpflichtungen der Vereinssatzung, die Vereinsgeländeordnung 
sowie das Schutzkonzept zur Prävention sexualisierter Gewalt des Vereins und erkenne diese an. 

 

Persönliche Daten 

Name, Vorname __________________________________________ 

Straße, Hausnummer __________________________________________ 

PLZ, Ort __________________________________________ 

Geburtsdatum __________________________________________ 

Telefon __________________________________________ 

E-Mail __________________________________________ 

 

Mitgliedsbeitrag (bitte ankreuzen) 

☐ Kinder/Jugendliche: 15 € / Jahr 
       (bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres) 

☐ Erwachsene: 25 € / Jahr 
☐ Familienbeitrag: 40 € / Jahr      - Weitere Personen, die aufgenommen werden:  
      (ab Vollendung des 18. Lebensjahres erlischt die 
        Beitragsfreiheit der minderjährigen Personen) 

Name, Vorname 
des 
Ehepartners  

__________________________________________ 

Geburtsdatum __________________________________________ 

             - Minderjährige Kinder/Jugendliche: 

Name, Vorname  __________________________________________ 

Geburtsdatum __________________________________________ 

Name, Vorname __________________________________________ 

Geburtsdatum __________________________________________ 

Name, Vorname __________________________________________ 

Geburtsdatum __________________________________________ 

Der Mitgliedsbeitrag wird gemäß der erteilten Einzugsermächtigung mittels SEPA-Lastschrift im März des 
laufenden Kalenderjahres eingezogen. Bei unterjährigem Eintritt wird der „volle“ Mitgliedsbeitrag fällig.  
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Kündigung 

Eine Kündigung ist fristgerecht bis zum 15.11. des Kalenderjahres schriftlich beim Vorstand des Vereins 
(1.Vorsitzende/r, 2.Vorsitzende/r oder Kassenwart/in) einzureichen. Danach verlängert sich die Mitglied-
schaft automatisch um ein weiteres Kalenderjahr. 

 

Einzugsermächtigung / SEPA-Lastschriftmandat 

Gläubiger-Identifikationsnummer:   SEPA-Mandatsreferenznummer: _ _ _ _ _ 
DE92ZZZ00000218406 
 

Ich ermächtige den oben genannten Verein den Mitgliedsbeitrag von meinem Konto mittels Lastschrift ein-
zuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an die vom Verein gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. 

 

Kontoinhaber/in __________________________________________ 

Kreditinstitut __________________________________________ 

IBAN __________________________________________ 

BIC __________________________________________ 

 

 

 

____________________________                 _______________________________________ 

Ort, Datum       Unterschrift Mitglied 
     (bei Minderjährigen Unterschrift  
      eines Erziehungsberechtigten) 


