HUCKEPACK e.V.
Antrag auf Mitgliedschaft im Verein

Ich/wir beantrage(n) hiermit die Aufnahme in den Verein Huckepack e.V.

ab als
Datum
Volimitglied* Familienmitglied**
stimmberechtigt, beitragspflichtig nicht stimmberechtigt, nicht beitragspflichtig gem.
’ 3.3.2 der Satzung, an Vollmitgliedschaft gebunden

Name, Vorname
Name, Vorname ’

StralRe, Hausnr. Stral’e, Hausnr.

PLZ, Wohnort PLZ, Wohnort
Telefon Telefon
Email Email

* *k

Bitte Angaben zum Vollmitglied immer angeben, auch wenn Die Familienmitgliedschaft steht Ehe-/Lebenspartnern von

sich der Antrag auf Mitgliedschaft als Familienmitglied Vollmitgliedern offen. Sie begriindet keine Beitragspflicht

beschrankt. und kein Stimmrecht und ist im Bestand an die Vollmitglied-
schaft gebunden. Familienmitglieder kdnnen das Stimmrecht
aufgrund schriftlicher Vollmacht ubertragen bekommen.*

Ich/wir erkenne(n) mit unserem Beitritt die Satzung und die Ziele des Vereins an.
Der Vereinsbeitrag' soll vom Konto des Mitglieds aufgrund gesonderter Einzugsermachtigung
eingezogen werden. Bitte anliegendes SEPA-Mandatsformular ausfillen.

Ich/wir erklare(n) uns mit der zweckgebundenen Verarbeitung und Nutzung der mit diesem Formular
erhobenen personenbezogenen Daten einverstanden. Diese werden nicht an Dritte weitergegeben.

Ort, Datum Ort, Datum

Unterschrift Unterschrift

Die Aufnahme in den Verein erfolgt mit gesondertem Beschluss des Vorstandes und wird ohne
Zugang einer Mitteilung gegenuber dem Mitglied hiertiber wirksam.

Vom Verein auszufullen:

Aufnahmedatum Unterschrift

1Der Vereinsbeitrag betrégt derzeit 10,00 €/Monat (Stand 2016).



Huckepack e.V. - Glashitter Strafte 10 - 01309 Dresden Der Verein Huckepack e.V.
ist Mitglied:

im Paritatischen Wohlfahrts-
verband, Landesverband
Sachsen

Name, Vorname Beglinstigte/-r (Kind / Schiiler:in / Mitarbeiter:in / Mitglied) im Montessori-Landes-

verband Sachsen

in der Deutschen Montessori-

Gesellschaft
glltig ab

im Montessori-Europe e.V.
Glaubiger-Identifikationsnummer Huckepack e.V. in der Arbeitsgemeinschaft
DE37GVG00000772199 Séachsische Schulen in

Freier Tragerschaft

Die Mandatsreferenznummer wird Ihnen mit der ersten Abbuchung mitgeteilt.

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige die zustédndigen Geschaftsbereiche des Huckepack e.V., Zahlungen von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die von dem Huckepack e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit dem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Name, Vorname
(Kontoinhaber:in)

Straf’e und Hausnummer

PLZ und Ort

Kreditinstitut (Name)

BIC

IBAN

Datum, Ort

UNterSCift

Telefon: 0351 44 951-0 - Telefax: 0351 44 951-21 - info@huckepack-ev.de - www.huckepack-ev.de .
Bank fiir Sozialwirtschaft - IBAN DE31 3702 0500 0003 5877 01 - BIC BFSWDE33XXX Huckepack a.V.
Steuer-Nr. 203/140/14171 beim Finanzamt Dresden Suid / Vereinsregister Nr. 1565 beim Amtsgericht Dresden

Haltestelle BergmannstralRe - Bus Linie 63 und 64 - Strakenbahn Linien 4 und 10 _



mailto:info@huckepack-ev.de
http://www.huckepack-ev.de/
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