
De Bovelzumft 
 

Volksbank Syke  
IBAN: DE51 2916 7624 0020 9767 00 
BIC: GENODEF1SHR 

Beitrittserklärung für Mitglieder 

Hiermit trete ich dem mittelalterlichen Verein „De Bovelzumft – Gelebtes Mittelalter e.V.“ als 

Mitglied bei. 

Die Satzung des Vereins ist mir bekannt. Ich erkenne sie mit allen Rechten und Pflichten durch meine 

Unterschrift an. 

Die Mitgliedschaft im Verein ist unbefristet gültig. Sie endet mit der in der Satzung angegebenen 

Kündigungsfrist, zum Ende eines laufenden Kalenderjahres. Außerdem kann sie fristlos durch einen 

begründeten Ausschluss erfolgen. Die Kündigung muss schriftlich bei einem Vorsitzenden eingereicht 

werden. 

Als Mitglied aufgenommen: 

Name: ___________________  Vorname: _____________________ 

     

PLZ: ___________________  Ort: _____________________ 

     

Straße/Haus-Nr: _________________________________________________________________ 

     

Geb.-Datum: ___________________    

     

Telefon: ___________________  Handy-Nr.: _____________________ 

     

E-Mail Adresse: _________________________________________________________________ 

  

Anmerkungen: _________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________ 

 

Bitte zutreffendes abhaken und ggf. befüllen: 

 

☐ Ich bezahle einen Jahresbeitrag von _________ €, mindestens aber den in der Satzung angegebenen 

Mindestbetrag von 30,00 €         (muss für Gültigkeit des Mitgliedsantrages abgehakt sein!) 

 

☐ Ich ermächtige den Verein „De Bovelzumft – Gelebtes Mittelalter e.V.“ den Jahresbeitrag des 

laufenden Jahres immer im Februar des Selbigen mittels Sepa-Basislastschrift von meinem Konto 

einzuziehen.  

 

☐ Ich bin damit einverstanden, dass meine in diesem Formular angegebenen Daten allen Mitgliedern 

im Verein in einer internen Mitgliederliste zur Verfügung gestellt werden. 

 

____________________________________  ______________________________________ 

Ort / Datum   Unterschrift des Beitretenden 

____________________________________  ______________________________________ 

Ort / Datum   Unterschrift eines Obermeisters (Vorsitzenden) 

 


