
Aufnahmeantrag
Änderungsantrag

Name: ...................................................................................
Vorname: ................................................................................... 
Ort, Straße, Nr: ................................................................................... 
Geb-Datum: ...................................................................................
Telefon: ................................................................................... 
e-Mail: ................................................................................... 

Nur bei Minderjährigen: Name und ggf. abweichende Anschrift des gesetzlichen Vertreters 

................................................... ..................................... …..........................................................
 
ich beantrage zum ____/____/20___(Tag/Monat/Jahr) die Mitgliedschaft / Änderung der Mitgliedschaft (Nichtzutreffendes 
streichen) im Modellbahnclub Filzenexpress, eingetragener Verein (MBCFE e.V. oder MBCFE) gemäß der geltenden 
Satzung und der aktuellen Beitragsordnung mit folgendem Monatsbeitrag (bitte ankreuzen): 

…...Regelbeitrag Erwachsene über 21 Jahre (6 €) 
…...Ermäßigter Beitrag Kinder / Jugendliche bis 21 Jahre (3 €) 
…...Beitrag für passive Mitglieder ( 2 € ) 
…...Förderbeitrag (mehr als 2 €, freiwillig) für passive Mitglieder 

Ich erteile dem MBCFE Einzugsermächtigung für den Mitgliedsbeitrag von dem unten bezeichneten Bankkonto. 

Für die Mitgliedschaft gelten die Satzung und die Ordnungen des Vereins in der jeweils gültigen Fassung. Von deren 
Inhalt habe ich Kenntnis genommen und erkenne sie mit meiner Unterschrift an. Ich erkläre mich damit einverstanden, 
dass der MBCFE die von mir gemachten Angaben im Rahmen der Mitgliederverwaltung auf Datenträger speichert und 
für Vereinszwecke verwendet. Die Aufnahme erfolgt vorbehaltlich der Zustimmung des Vorstandes. 

Ort........................................................................... Datum ................................................................ 

…......................................................................................................................................................... 
Unterschrift Antragsteller Bei Minderjährigen: Unterschrift gesetzlicher Vertreter 

Mit der Unterschrift bestätige ich, dass ich über die Kündigungsfrist (letzter Kündigungstermin jeweils am 30. November zum Ende des 
laufenden Jahres) informiert wurde. 

Einzugsermächtigung mittels Lastschrift
Ich ermächtige hiermit widerruflich den MBC Filzenexpress e.V. die zu entrichtenden Zahlungen bei Fälligkeit mittels Lastschrift 
abzubuchen. Wenn das Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Institutes keine 
Verpflichtung zur Einlösung. Für eventuell anfallende Rückbuchungsgebühren habe ich aufzukommen. 

Die Bankverbindung lautet: 

IBAN (KtoNr): …....................................................... 
BIC (BLZ): …....................................................... 
Geldinstitut: ….......................................................
 
Ist der Antragsteller nicht der Kontoinhaber, bitte Name und Anschrift des Kontoinhabers: 

Name, Vorname: …....................................................... 
Straße, Nr.: …....................................................... 
PLZ, Wohnort: …....................................................

….........................................     ….......................................... …...........................................................
Ort Datum Unterschrift Kontoinhaber 

Interne Vermerke: 
Antrag angenommen................................................. Daten an Kassierer.......................................................... 


