
    Mitgliedsantrag 
    OGV & Biberbande Gebelkofen

Antrag bitte leserlich in Druckschrift ausfüllen

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum OGV Gebelkofen und erkenne die Vereinssatzung 
sowie den festgesetzten Jahresmitgliedsbeitrag an. Der OGV dient der Förderung des Garten-
baus, der Landespflege und des Umweltschutzes. Er trägt zur Ortsverschönerung, der 
Heimatpflege und zur kulturellen Vielfalt bei. Diese Bestrebungen unterstütze ich durch meinen 
Beitritt. Ich bin damit einverstanden dass meine Daten per EDV gespeichert werden, eine Weiter-
gabe der gespeicherten Daten erfolgt nicht! Mir ist bekannt, dass eine Kündigung der Schriftform 
bedarf und die Mitgliedschaft nur mit Ablauf eines Kalenderjahres beendet werden kann. 

Erwachsene (Erziehungsberechtigte)
Name:____________________   Vorname:___________________  Geb.Dat.:_______

Name:____________________   Vorname:___________________  Geb.Dat.:_______

Adresse: _______________________________________________________________

Telefon:__________________  Mobil:_________________   email:_________________

Kinder

Name:___________________ Vorname:__________________    Geb.Dat.:_______

Name:___________________ Vorname:__________________    Geb.Dat.:_______

Name:___________________ Vorname:__________________    Geb.Dat.:_______

Im Sinne des Kindeswohles teile ich bestehende Allergien (Krankheiten) bei Kindern den 
Gruppenleitern schriftlich mit. 

Gebelkofen, Datum:__________________ Unterschrift:____________________ 

SEPA - Lastschriftmandat

Ich/wir ermächtigen den OGV Gebelkofen den Mitgliedsbeitrag von meinem/unserem Kon-
to mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die 
vom OGV Gebelkofen auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.         
Hinweis: Ich kann/wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungs-
datum, die Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/
unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber: __________________________________________________________
Kreditinstitut:  __________________________________________________________
BIC:  ________________________  IBAN:  DE_________________________
Ort, Datum:    ________________________  Unterschrift: _______________________

Vom Verein auszufüllen

Aufnahmedatum:________________ 

Datum:_________________        Unterschrift Vorstand:__________________________


