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Reit-und Fahrverein Neuenstein e.V
Beitrittserklärung

…............................................................................................................................................
Name /Vorname/ Geb.

…............................................................................................................................................
Straße/ Hausnummer PLZ/ Wohnort

…............................................................................................................................................
Handy/ E-Mail

Mitgliedsbeitrag (zutreffendes bitte ankreuzen!)

◌ Erwachsene 25,00 €
◌ Ehepartner eines Vereinsmitgliedes 18,00 €
◌ Kinder und Jugendliche unter 18 Jahre 12,00 €

Versicherungsbeitrag 2,50 €
Einmalige Aufnahmegebühr in Höhe eines Jahresbeitrages, gültig ab 01.01.2018.

Ich bin bereit, für den Verein jährlich 10 Arbeitsstunden bei Arbeitseinsätzen oder Veranstaltungen zu leisten. Im Verhinderungsfall sorge ich für eine Ersatzperson oder zahle einen finanziellen Ausgleich in Höhe von 15,00 Euro/Stunde.
 
Im Namen des Vorstandes bitten wir, den Antrag beim 1.Vorsitzenden persönlich abzugeben, damit ein persönliches Kennenlerngespräch stattfinden kann.


…............................................................................................................................................
Ort, Datum Unterschrift, ggf. gesetzl. Vertreter


SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermächtige ich den Reit-und Fahrverein Neuenstein e.V. zum jederzeit widerrufbaren
Bankeinzug meines Mitgliedsbeitrages von meinem Konto.

Kontoinhaber..........................................................................................................................

IBAN DE   _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ BIC _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Name der Bank …...................................................................................................


Unterschrift des Kontoinhabers..............................................................................

Kündigungsfrist: 3 Monate zum Jahresende


Michael Sippel 				Jürgen Wagner	                                                                 Sabine Wagner
Vorsitzender				Stellv. Vorsitzender 					Geschäftsführerin
Am Hang 5				Feldwiese 3					Feldwiese 3
36286 Neuenstein 				36286 Neuenstein					36286 Neuenstein
01512-8376732							                       

VR-Bankverein IBAN: DE14 5329 0000 0051 1199 08          BIC: GENODE51BHE        
Gerichtsstand: Amtsgericht Bad Hersfeld VR  521                                                                                                     www.rv-neuenstein.de  
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