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Aufnahmeantrag MG Nummer _____ 
 

 
 
 
 
 

 

Name_________________________________________________________________ 

Vorname ______________________________Geburtsdatum____________________ 

Straße________________________________________________________________ 

PLZ Ort_______________________________________________________________ 

Telefon________________________________________________________________ 

Email_________________________________________________________________ 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die gültige Satzung, Ordnungen, Beiträge von Menschen 
unterstützen Menschen e.V. in Neuenstein als verbindlich an. Die Satzung kann in der Ge-
schäftsstelle jederzeit eingesehen und abgeholt oder unter www.mum-neuenstein.de herunterge-
laden werden. 
Mit der Speicherung, Übermittlung und der Verarbeitung personenbezogener Daten für Vereins-
zwecke, gemäß den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes, bin ich einverstanden. Ich habe 
jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über diese Daten von mir zu erhalten.  
 
 
Datum, Ort, Unterschrift___________________________________________________ 
 
SEPA-Lastschriftmandat einer wiederkehrenden Lastschrift 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE82MUM00001040758  
Mandatsreferenz: MuM000_ _ 
Ich ermächtige ‚Menschen unterstützen Menschen e.V. in Neuenstein‘, Zahlungen von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von ‚Menschen 
unterstützen Menschen e.V. in Neuenstein‘ auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. Die Daten werden während der Mitgliedschaft zur Vereinsverwaltung auf elektroni-
schen Datenträgern gespeichert. 
 
Mitgliedsbeitrag jährl. □ 12 €                                         Förderbeitrag jährl. □________ €    

Kreditinstitut_______________________________BLZ ___________________________ 

Konto-Inhaber_____________________________Konto-Nr________________________ 

IBAN ___________________________________________________________________ 

Datum, Ort, Unterschrift____________________________________________________ 


