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WATERLOO

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in die HDG ,,KING’S GERMAN LEGION* e.V.

Name: Strafe:
Vorname: Wohnort:
Beruf: Staatsang.:
Geb. am: Geburtsort:
Tel. priv.: Tel. berufl.:

AuRerdem mdchten noch folgende Familienmitglieder, Mitglied werden:

Lebenspartner Name:
Kinder Namen:
Der Monatsbeitrag betrégt insgesamt laut Beitragsordnung € und wird per

Lastschrift von Ihrem Konto abgebucht oder durch Barzahlung des Jahresbeitrag jeweils im Januar, im
Voraus beglichen. Die einmalige Aufnahmegebihr betragt €

Die Satzung, Beitragsordnung sowie die Verhaltensordnung wurde Thnen bekannt gemacht und
ausgehandigt.

Ab Zahlung des Erstbeitrags und der Aufnahmegebihr sind Sie Mitglied des KGL e.V. und berechtigt,
an allen Vereinsveranstaltungen teilzunehmen sowie Einrichtungen des Vereins zu besuchen bzw. zu
nutzen. Die Benutzung der Einrichtungen des Vereins, die Teilnahme an Veranstaltungen des Vereins
geschieht auf eigene Gefahr. Eine Haftpflichtversicherung gegeniber Dritten wurde vom Verein
abgeschlossen.

Bei einem Ausscheiden verpflichtet sich das Mitglied die geliehene Darstellungsausriistung zeitnah
zuriickzugeben. Fr die erworbenen Ausriistungsgegenstande wird der Verein hiermit ein
Vorkaufsrecht eingerdumt.

Mit der Unterzeichnung dieses Aufnahmeantrags erklaren Sie sich mit dessen Inhalt, gleichfalls mit
der Satzung, der Beitragsordnung und der Verhaltensordnung einverstanden.

Osnabrick, den Mitgliederhauptliste Nr.:
Darstellungsgrp.:
Stammrollennr.:

Beginn der Mitgliedschaft:
Art der Mitgliedschaft:

Unterschrift des Antragsstellers

Umseitig:
Erméchtigung zum Einzug von Lastschriften, - bitte wenden; ebenfalls vollstdndig ausfullen und unterzeichnen.

Erméchtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften
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AN
HDG King’s German Legion e.V.

c/o Lars Walter (Schatzmeister)
Lehnhast 9
31542 Bad Nenndorf

Hiermit ermachtige(n) ich/wir' Sie widerruflich, die von mir/uns' zu entrichtenden Zahlungen wegen
der Beitrage fur den oben genannten Verein in Hohevon€ ......................c...l. monatlich.
Bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres' Girokontos

Nr.: bei (genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstituts)

Bankleitzahl:

durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein/unser’ Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des
kontofiihrenden Kreditinstitut keine Verpflichtung zur Einlésung.

Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Name: Vorname:
StraRe: PLZ/Ort;
Ort, Datum Unterschrift

INicht zutreffendes bitte streichen



