NARRENZUNFT
GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V.

MITGLIEDSANTRAG

Antragsteller:
Anrede: Herrn/Frau/Firma

Vor-und Zuname:

Stralle, Hausnummer:
PLZ, Wohnort:

Tel.Nr.:

E-Mail:

Geboren am:

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den gemeinniitzigen Verein
,NARRENZUNFT GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V.” als:

[ aktives Mitglied (1 Jahr Anwarterschaft) in folgender Sparte:
> [ GAU-HExA [1 GAU-WACHTER

[ passives Mitglied

Hexenname: (nur in der Sparte ,Gau-Hexa" notwendig)
Wachtername: (nur in der Sparte ,Gau-Wachter” notwendig)
Name fiir Zunftkleidung: (nur bei einer passive Mitgliedschaft notwendig)
Hasnummer: (wird vom Zunftrat vergeben)

Zunft-Pate: (wird vom Zunftrat vergeben)

Hinweise:

Durch seine Unterschrift bestatigt der Antragsteller seinen Beitritt und verpflichtet sich zur
Einhaltung der Satzung, der Zunftregeln und der jeweiligen Gruppenordnung.
Anderungen bezliglich der Adress- und Kontodaten sind unverziiglich der Vorstandschaft
unaufgefordert mitzuteilen.

Die aktuellen Gruppenordnungen, Zunftregeln und Satzung kénnen auf der Homepage
des Vereins heruntergeladen werden. Auf Nachfrage kénnen diese auch in ausgedruckter
Form zur Verfugung gestellt werden.
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Beginn der Mitgliedschaft/ Beitragszahlung:

Als Eintrittsdatum gilt das Datum der Unterschrift, das Anwarterjahr beginnt mit dem
darauffolgendem 06.01. des folgenden Geschaftsjahres. (Geschaftsjahr = Kalenderjahr)

Mitgliedsbeitrag aktiv: 192,- EUR/Jahr Mitgliedsbeitrag passiv: 35,- EUR/Jahr
(Der Mitgliedsbeitrag ist ab dem 18. Lebensjahr (natlrliche Personen) zu entrichten.)

Der Aktiv-Mitgliedsbeitrag wird anteilsmaf3ig monatlich (16,- EUR) vom genannten Konto
abgebucht.

Der Passiv-Mitgliedsbeitrag wird jahrlich im Dezember fur das darauffolgende Jahr per
Einzugsermachtigung abgebucht.

Bei aktiver Mitgliedschaft sind Busfahrten innerhalb einer Kampagne im Mitgliedsbeitrag
enthalten. Busfahrten auf3erhalb der Kampagne werden nach verbindlicher Anmeldung per
Einzugsermachtigung separat abgebucht.

Bei passiver Mitgliedschaft ist die Mitfahrt bei Busfahrten immer separat zu bezahlen.
Der Unkostenbeitrag pro Kampagnentag und Person betragt 10,- EUR.
Kinder bis 18 Jahren dirfen kostenlos im Bus mitfahren.

Kundigung:

Nach §7 Absatz 1.a) der Vereinssatzung, ist der Austritt nur zum Ende eines
Geschaftsjahres zulassig. (Geschéaftsjahr = Kalenderjahr)

Er ist unter Einhaltung einer Frist von 4 Wochen zum Jahresende hin dem Vorstand
schriftlich, mit Unterschrift durch Brief oder E-Mail (PDF) anzuzeigen.

Erst durch die Antragszustimmung (Unterschrift des 1. Voorsitzenden), sowie der
Unterzeichnung der Datenschutzerkldrungen wird dieser Vertrag rechtskréftig.

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller
Bzw. Unterschrift*en der gesetzlichen Vertreter
bei Minderjahrigen bzw. Geschaftsunfahigen

Ort, Datum Unterschrift 1. Vorsitzender / Zunftstempel

NARRENZUNFT GAU-HEXA UND WACHTER GAUFELDEN E.V.
Postfach 11 21
71150 Nufringen

Bankverbindung: Kreissparkasse Boblingen
IBAN: DE71 6035 0130 0000 1371 93 | BIC: BBKRDEGBXXX | Glaubiger-ID: DE52Z27700001596914

1. VORSITZENDER Aron Haag SCHRIFTFUHRERIN Chiara Durr
Bebenhauserstralie 26 0176 72743712 Teckstralle 5 0176 64269302

71083 Herrenberg vorstand@gaeu-hexa.de 71131 Jettingen schrifti@gaeu-hexa.de
Homepage: www.gaeu-hexa.de

Instagram: gaeuhexaundwaechter_gaeufelden

Facebook: www.facebook.com/gaeu-hexa

Alle Personenbezeichnungen sind geschlechtsneutral zu verstehen (m / w / d)
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NARRENZUNFT
GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V.

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

(WIEDERKEHRENDE ZAHLUNGEN)

Anlage zum Mitgliedsantrag von:

(Name Antragssteller)

[ aktives Mitglied [ passives Mitglied

Daraus ergibt sich ein Mitgliedsbeitrag von:
[ 192,- EUR/Jahr [] 35,- EUR/Jahr

Ich ermachtige den Verein ,NARRENZUNFT GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V.”
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom Verein ,NARRENZUNFT GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V.
auf mein Konto gezogene Lastschriften einzuldsen.

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.

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubigers):

NARRENZUNFT GAU-HEXA & WACHTER GAUFELDEN E.V. Glaubiger-ldentifikationsnummer:
Postfach 11 21 DE5277700001596914
71150 Nufringen Mandatsreferenz-Nr.:

Wird separat vergeben

Angaben Kontoinhaber / Zahler:
(falls abweichend vom Antragssteller):

Vor-und Zuname:

Strale, Hausnummer:
PLZ, Wohnort:

Tel. Nr.

E-Mail:

IBAN: DE
BIC:

Ort, Datum Unterschrift des/der Kontoinhaber*ers

Alle Personenbezeichnungen sind geschlechtsneutral zu verstehen (m / w / d)
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