
Aufnahmeantrag 

IG-Schurrenhof e.V. 
 
Hiermit beantrage ich / wir die Aufnahme in den IG-Schurrenhof e.V. als 

 
o Einzelmitgliedschaft  

 
o Familienmitgliedschaft  

 
o Passives Fördermitglied  

 
o Kind, Jugendlicher, Schüler bis 18 Jahre  

Alle Mitglieder über 18 Jahre, die die vergünstigte Mitgliedschaft erhalten wollen, müssen die Kopie Ihrer Ausbildungsbescheinigung 
unaufgefordert bis zum 31.12. des Jahres an die Geschäftstelle schicken. Wenn bis zu diesem Datum kein gültiger Nachweis vorliegt, 
wird im Folgejahr der volle Erwachsenenbeitrag fällig. 

 
 
………………………………………………………………………………………………………….. 
Name       Vorname 
 
…………………………………………………………………………………………………………………….. 
Anschrift (Straße, PLZ, Ort ) 
 
…………………………………………………………………………………………………………………….. 
Telefon / Fax  
 
…………………………………………………………………………………………………………………….. 
Email 

 
…………………………………….. 
Geburtsdatum  

Bei Familienmitgliedschaft 
Daten der Familienmitglieder: 
Name     Vorname     Geb.Datum 

 
…………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………. 
Die Vereinssatzung ist mir/uns ausgehändigt worden und wird von mir/uns anerkannt. Der Jahresbeitrag ist im Voraus zu und bei Eintritt innerhalb eines Jahres in voller 
Höhe zu entrichten. Die unten aufgeführte Einzugsermächtigung muss ausgefüllt werden, da sonst dem Verein zusätzliche Kosten entstehen. Bei Nichtausfüllung werden 
zusätzlich 10,00 € Gebühren erhoben. Bei Rückgabe der Lastschrift werden die Kosten dem Mitglied 
In Rechnung gestellt.  

Eine Veröffentlichung unserer Adresse in der Mitgliederliste stimme ich zu.   Ja / Nein 
  

………………………………………………………………………………………………… 
Datum  
      Unterschrift ( bei Minderjährigen der gesetzlichen Vertreter) 
 

Einzugsermächtigung 

 
Hiermit ermächtige ich widerruflich, den ISI Schurrenhof e.V., die Jahresbeiträge beim Eintritt oder innerhalb des 
1. Quartals des entsprechenden Jahres zu Lasten meiner  
 

Konto Nr. …………………………… BLZ ……………………………….. 
 

Bei der Bank ………………………………………………… einzuziehen. 
 
Wenn mein Konto nicht die erforderliche Deckung aufweist, besteht für das Kreditinstitut keine Verpflichtung die Lastschrift einzulösen. Kosten, die durch eine 
Lastschriftrückgabe entstehen sind von mir als Vereinsmitglied zu tragen.  

 
…………………………………………………………………………………………………………………………………. 
Datum      Unterschrift ( bei Minderjährigen der gesetzlichen Vertreter) 
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