Nekropolis Moguntia e. V.
- Beltrittserklirung -

Hiermit erkldre ich meinen Betritt zum Verein Nekropolis Moguntia e.V. zum ......... 20.....
Name, Vorname:

Titel:

Geburtsdatum:

Anschrift:

Telefon:
Fax:

e-mail:

als (Zutreffendes bitte ankreuzen)
Q Natiirliche Person (20 Euro pro Kalenderjahr)
Q  Natiirliche Person, erméaBigter Satz (10 Euro pro Kalenderjahr)
(Rentner, Schiiler, Student, Auszubildender oder Arbeitsloser, Nachweis bitte vorlegen)
Q Einzelunternehmen, Stiftung, Korperschaft, Personengesellschaft oder juristische Person

(50 Euro pro Kalenderjahr)

Beitrige gemdB der Beitragsordnung vom 7. April 2005. Uber eine Statusinderung werde ich den Verein sofort informieren.
Der Mitgliedsbeitrag wird jeweils zu Beginn eines Kalenderjahres fillig. Bei einem Beitritt nach dem 31. Oktober des laufenden Jah-
res wird ein Mitgliederbeitrag fiir das laufende Jahr nicht mehr erhoben. Ansonsten wird der Mitgliedsbeitrag jeweils mit dem Beginn eines Ka-
lenderjahres im Voraus fillig. Ein Austritt aus dem Verein fiir das folgende Kalenderjahr ist jeweils mit schriftlicher Bekanntmachung bis
zum 31. Oktober des laufenden Kalenderjahres moglich. Ansonsten wird der volle Beitragssatz fir das kommende Kalenderjahr fillig.

Ort, Datum Unterschrift

Der Mitgliedsbeitrag

Q  wird von mir iiberwiesen

Q  sollim Bankeinzugsverfahren von meinem Konto abgebucht werden
Bank:
BLZ:

Konto-Nr:

Ort, Datum Unterschrift

Nekropolis Moguntin e.v.
Helnrich-Helne-Strabe 11 - D-55118 Mainz - Tel.: 06131/6007901 - Fax: 06121/600F910
e-mail: info@nekropolis-moguntin.de - URL: http://www.nekropolis-moguntia.de
Mainzer Volksbanke - BLZ 551 900 00 - Kontonummer 6632 #51 014




