
 

Studentenselbsthilfe-Kindertagesstätte e. V. 
Küpkersweg 91  -  26129  Oldenburg 

 
Beitrittserklärung/Antrag auf Mitgliedschaft im Studentenselbsthilfe-Kindertagesstätte e. V. 

Hiermit beantrage ich ab dem 01. _____ 20____ die Aufnahme als     0 ordentliches Mitglied    (Bitte ankreuzen)      

                                                                                                                0   außerordentliches Mitglied   

 

 

Vorname: _________________________________    Nachname: __________________________________ 

Telefon:  _______________   Mobil: ___________________   Email: _______________________________ 

PLZ: ________  Wohnort: ____________________  Straße: ____________________________  Nr.: _____ 

 

Der Jahresbeitrag für ordentliche Vereinsmitglieder beträgt 180,00 €. Er wird am Anfang eines jeden Monats mit einem Anteil 

von 15,00 € erhoben. 

Der Mindestjahresbeitrag für außerordentliche Mitglieder beträgt 30,00 € und kann auf eigenen Wunsch erhöht werden. Er soll  

O  30,00 €             O  40,00 €             O 50,00 €          O __________  betragen.             (Bitte ankreuzen) 

Die Vereinssatzung erkenne ich an. Ein Austritt hat schriftlich unter Wahrung der vorgegebenen Fristen zu erfolgen.   

____________________________________             ___________________________________________ 
Ort & Datum                                                                                Unterschrift 

Gleichzeitig erteile ich dem Studentenselbsthilfe-Kindertagesstätte e. V. das SEPA-Basis-Lastschriftmandat (Gläubiger-

Identifikationsnummer DE04ZZZ00000891036) und ermächtige ihn, die Zahlung von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Ich weise mein/unser Kreditinstitut an, die vom Studentenselbsthilfe-Kindertagesstätte e. V. auf mein/unser Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 

des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.      

 
Kontoinhaber: ___________________________________    IBAN: ________________________________ 

 

_______________________________________      ___________________________________                                                                               
Ort & Datum                                                                              Unterschrift des Kontoinhabers  

Meine persönlichen Daten dürfen während der Mitgliedschaft zum Zweck der Mitgliedsverwaltung verarbeitet und genutzt 

werden. 

 

_______________________________________      ___________________________________                                                                               
Ort & Datum                                                                              Unterschrift  
08/2018                             


