AUFNAHMEANTRAG

mit Einzugsermachtigung

Landesverband

Ja, ich méchte Mitglied im fur karnevalistischen Tanzsport
in Baden-Wirttemberg e.V.

Bundesverband

sremensie o LKT Baden-Wdarttemberg e.V. werden.

Name, Vorname:

Geburtsdatum:

StraBe/Haus-Nr.:

PLZ, Wohnort:

Tel. privat: dienstlich:

Tel. Mobil:

E-Mail:

Far die Mitgliedschaft gelten die Satzung und die Ordnungen des
LKT Baden-Wirttemberg e.V.. Diese erkenne ich mit meiner Unterschrift an.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass der Verein die von mir gemachten Angaben im Rahmen
der Mitgliederverwaltung speichert und sie ausschlieBlich fir vereinsinterne Zwecke verwendet.

Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers/der Antragstellerin
SEPA-Einzugserméachtigung SEPA Lastschriftmandat JA D/ NEIN |:|
Ich ermachtige den Verein LkT Baden-Wirttemberg e.V. den jeweils giltigen Mitgliedsbeitrag (derzeit 13,00 €) bei Falligkeit

von meinem nachfolgend genannten Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Name des Kontoinhabers (wenn abweichend):

q) Kreditinstitut:
u
; Ban: | D E
| BIC:
=
|
;‘ Ort, Datum Unterschrift des Antragstellers/der Antragstellerin



