
Aufnahmeantrag zur aktiven Mitgliedschaft
im Chaostreff Backnang e.V.

Hiermit beantrage ich die aktive Mitgliedschaft im Chaostreff Backnang e.V..

Erwachsen Ermäßigt Kind/Jugendlich

Vorname: Nachname:

Straße: PLZ, Wohnort:

Geburtsdatum: E-Mail-Adresse:

Die Mitgliedsbeiträge richten sich nach der jeweils gültigen Beitragsordnung. Mit meiner Unterschrift
erkenne ich die Satzung des Chaostreff Backnang an.

Ort, Datum Unterschrift

Dieser Bereich wird vom Vorstand ausgefüllt

Der Vorstand bestätigt die Aufnahme

Datum Unterschrift Unterschrift

SEPA Lastschriftmandat

Zahlungsempfänger: Chaostreff Backnang e.V., Obere Ziegelei 15, 71522 Backnang
Gläubiger-Identifikationsnummer: [DE62ZZZ00002680903]

Die Mandatsreferenz kann dem ersten Kontoauszug entnommen werden.
Ich/Wir ermächtige(n) den Verein Chaostreff Backnang e.V. Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom
Chaostreff Backnang e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich/Wir kann/können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber

Straße und Hausnummer

Postleitzahl, Ort

IBAN

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabenden

Chaostreff Backnang e.V.• c/o Patrick Schwarz • Obere Ziegelei 15 • 71522 Backnang
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