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DewitzerDorfLeben e.V.
Mitgliedsantrag

Name, Vorname

Stra3e, Hausnummer

Postleitzahl, Ort

Geburtsdatum

Telefon

E-Mail

;Ez:zi; ® Welche Form der Mitgliedschaft ist gewiinscht?

QO Einzelperson
(O Familie (bitte fiir alle Familienmitglieder und Kinder einen einzelnen Antrag ausfiillen)
QO Juristische Person
O Fordermitglied

Datum: Unterschrift:

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und Ordnungen, insbesondere die Datenschutzrichtlinie des Vereins in
der jeweils giiltigen Fassung an.

Der jihrliche Vereinsbeitrag betrigt

Beitragsordnung vom Februar 2026

Einzelperson 20 €

Familien (ein Haushalt und die dazugehorigen Kinder

bis 18 Jahre) 30€
Kinder bis 18 Jahre sind frei 0,00 €
ErméBigte: Erwachsene in der Schule, Ausbildung, 10 €
Studium, Wehrdienst- oder Freiwilligendienstleistende

Juristische Personen ab 50 €
Fordermitglieder ab 50 €

Um den Arbeitsaufwand fiir den Vorstand so gering wie moglich zu halten, geben die Vereinsmitglieder eine
Zahlungs- Einzugsermichtigung ab oder richten einen Dauerauftrag ein. Ausnahmen sind moglich.
modalitiiten Der Beitrag ist jeweils im ersten Quartal eines Jahres fillig. Sonderregelung fiir 2026: auch wenn der Verein zu
Jahresbeginn noch nicht gegriindet war, ist der Betrag in voller Hohe zu entrichten.

Jedes Vereinsmitglied fiillt separat einen Mitgliedsantrag aus. Das heifit, bei Familien die zwei erwachsenen
Mitglied Partner und fiir jedes Kind einzeln. Kinder aus Familienmitgliedschaften werden zum 18. Geburtstag gebeten,
werden  eine eigene Mitgliedschaft zu beantragen. Sie konnen auch vom Vorstand gefragt werden, ob sie weiterhin als
eigene Person im Verein bleiben wollen.



VARIANTE A: BEQUEM PER SEPA-LASTSCHRIFT (EMPFOHLEN)

Bitte ausfiillen und unterschrieben in den Vereinsbriefkasten werfen oder per Mail an

Zahlungsempfanger: DewitzerDorfLeben e.V., An den Hofen 15, 04425 Taucha
Glaubiger-Identifikationsnummer: DE14Z27700002916701
Mandatsreferenz: (wird vom Verein ausgefiillt)

Einzugserméchtigung:

Ich ermédchtige den Verein DewitzerDorfLeben e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen.

ANGABEN ZUM KONTOINHABER:

Vorname, Nachname:

Stral3e, Hausnummer:

PLZ, Ort:

DEINE BANKVERBINDUNG:

Name der Bank:

Ort, Datum: Unterschrift:

VARIANTE B: ICH UBERWEISE SELBST (DAUERAUFTRAG)

Richte am besten einen jahrlichen Dauerauftrag in Deinem Online-Banking ein.
Bitte nutze fiir Deine Uberweisung ausschlieBlich diese Bankverbindung des Vereins:

» Empfianger: DewitzerDorfLeben e.V.
* Kreditinstitut: Sparkasse Leipzig
* IBAN: DE36 8605 5592 1090 4184 65

WICHTIGER VERWENDUNGSZWECK:
Bitte gib bei Deiner Uberweisung unbedingt folgendes an, damit wir das Geld zuordnen konnen:
"Vereinsbeitrag — [Dein Vorname] [Dein Nachname]"



