Eintrittserklérung

Hiermit erklare ich

Name, Vorname

Stralle, Hausnummer

PLZ/Wohnort

Gruppenzugehdrigkeit:

Geburtsdatum: Telefon-Nr.
Mobil: E-Mail:

Meinen Beitritt als [_Jaktives [_] passives Mitglied ! (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Mit meiner Unterschrift bestatige ich, dass meine persdnlichen Daten zu Vereinszwecken elektronisch
gespeichert und verarbeitet werden durfen.

Datum, Unterschrift bei Minderjahrigen: Unterschrift einer erziehungsberechtigten Person

SEPA Basis Lastschriftmandat

Hiermit ermachtige ich den Carneval Club Osthofen 1998 e.V. den jeweils gliltigen Jahresbeitrag bei
Falligkeit von folgenden Konto abzubuchen.

Voller Beitrag (derzeit 25,- €) ErmaRigter Beitrag (derzeit 12,50 €)
(Minderjahrige, Schiiler, Studenten, Auszubildende)

kontoflinrende Person:

Mit meiner Unterschrift bestatige ich, dass meine personlichen Daten inkl. Kontodaten, zu Vereinszwecken
(u.a. Einzug Mitgliedbeitrag) elektronisch gespeichert und verarbeitet werden diirfen.

Datum, Unterschrift der kontofiihrenden Person

Per E-Mail an: cco@carneval-club-osthofen.de
Per Post an: Carneval Club Osthofen, Rolf Allrich, Schillerstral3e 3, 67592 Flérsheim-Dalsheim
Fuir telefonische Ruckfragen: 0172 9146352 (Rolf Allrich, 1. Vorsitzender)
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