
Aufnahmeantrag

Wir weisen gemäß § 33 Bundesdatenschutzgesetz darauf hin, dass zum Zweck der
Mitgliederverwaltung und -betreuung folgende Daten der Mitglieder in automatisierten Dateien

gespeichert, verarbeitet und genutzt werden:

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Bürgerbus Enger e.V. zum ________________ 

Name: Vorname:

Geb.-Datum: Straße:

PLZ: Ort:

Telefon: E-Mail:

Durch meine Unterschrift erkenne ich die aktuelle Satzung des Vereins an. Diese wird mir auf Wunsch 
elektronisch oder in Schriftform zur Verfügung gestellt.

Der mind. Jahresbeitrag beträgt gemäß Beitragsordnung

24,- € für natürliche Personen oder 100,- € für juristische Personen.

Jedes Mitglied darf freiwillig einen höheren Beitrag zahlen.

Mein jährlicher Mitgliedsbeitrag beträgt: _____ €

Der Mitgliedsbeitrag soll per Lastschrift eingezogen werden 

wird von mir  jährlich zum 01.02. auf das Vereinskonto überwiesen

Ich bin mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung folgender personenbezogener Daten durch den Verein zur 
Mitgliederverwaltung im Wege der elektronischen Datenverarbeitung einverstanden:
Name, Anschrift, Geburtsdatum, Telefonnummer, E-Mail-Adresse und Bankverbindung.
Mir ist bekannt, dass dem Aufnahmeantrag ohne dieses Einverständnis nicht stattgegeben werden kann.

__________________________________________________________________________________
Ort, Datum  Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s)

Erteilung des SEPA-Lastschriftmandats
Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins: DE16ZZZ00002625277

Mandatsreferenz (wird mit Mitgliedsnummer vergeben): ______________________________

Ich ermächtige den Bürgerbus Enger e.V. Zahlungen wiederkehrend von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. Der Mitgliedsbeitrag wird als Jahresbeitrag am (01.02.) jeden 
Jahres fällig, der anteilige Mitgliedsbeitrag des Eintrittsjahres am (15.) des auf den Eintritt folgenden 
Monats.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut: BIC:

IBAN:

Kontoinhaber:

________________________________________________________________________________
Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers

Bürgerbus Enger e.V.

Anschrift des Vereines: Pfarrkamp 3,  32130  Enger  Telefon:  05224/9390935  
E -Mai l :  kontak t@buergerbus- enger .de  .  www,buerger bus- enger .de

Bankverbindung: Volksbank in Ostwestfalen eG, IBAN: DE23 4786 0125 0417 2301 00

Gerichtsstand: Amtsgericht Bad Oeynhausen • Vereinsregister: VR 1887
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