Mitgliedsantrag

Antragsteller
Nachname:

Vorname:

StraBe und Hausnummer:
Postleitzahl und Wohnort:
Geburtsdatum:

Telefon Festnetz:

Telefon Mobil:

Email:

Ich bin an einem Beitritt zur bestehenden DCI WhatsApp-Gruppe interessiert: [1Ja [Nein

(Die WhatsApp-Gruppe dient ausschlieBlich zum Austausch von Informationen und der Weiterleitung wichtiger Termine)

Ich beantrage folgende Mitgliedschaft:

O Einzelmitgliedschaft (Einzelbeitritt, ab 18 Jahren) = 25 €
O Familienmitgliedschaft (ab 2 Personen) = 35€
] Jugendmitgliedschaft (16-17 Jahre) = 15€
[l Familienmitgliedschaft (ermaBigt/alleinerziehend) = 25€

Bei beantragter Familienmitgliedschaft, bitte hier alle Familienangehodrigen eintragen:

Zahlungsmoglichkeiten: [ Uberweisung (Bankdaten siehe unten)

L1 Paypal (dc-iwwerloshem@gmx.de)

Die Zahlung des Beitrages erfolgt im laufenden Geschdaftsjahr unmittelbar nach Beitritt und
im weiteren Verlauf der Mitgliedschaft innerhalb der ersten vier Wochen eines Geschdftsjahres.

Ort,Datum Unterschrift

(Unterschrift eines Erziehungsbrechtigten bei Jugendmitgliedschaft)

Bei RUckfragen sind wir unter folgenden Telefonnummern erreichbar:

1.Vorsitzende, Frau Anika Hommes-Klee, 06888/9000464 2.Vorsitzende, Frau Heike Hammes, 06874/7107
KassenfUhrerin, Frau Stephanie Alt, 06874/4719931 SchriftfOhrerin, Frau Saskia Priwitzer, 06874/1729788
Bankdaten: Sparkasse Merzig-Wadern

Dorfclub Iwwerlosheim
DE 74 5935 1040 0000 2280 23 MERZDESS
Verwendungszweck: Mitgliedsbeitrag XXXX* *Jahreszahl





