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Aufnahmeantrag 

 

Vorname  ____________________ Name____________________________ 

Straße ________________________________________________________  

Postleitzahl ___________________ Wohnort _________________________ 

Beruf ________________________ Geb.-Datum_______________ Nationalität _______________ 

E-Mail__________________________________________   Hiermit willige ich ein, dass meine E-Mail Adresse in den 

Vorstandsverteiler aufgenommen  wird.  Ich bin damit Einverstanden, dass der Vorstand mich über Vereinsangelegenheiten per E-Mail 

informiert. 

Handy-Nr.: ______________________________________  

 

Ich beantrage die Aufnahme in den Aero Club Bexbach e.V. als 

□ aktives Mitglied (Mitgliedsanwärter)                         □ förderndes Mitglied      

       zur Ausbildung im 

□  Segelflug                                           

□   Motorsegler                                     

□   Motorflug  

□   Ultraleicht                                                                                                            

□   Modellbau 
Passfoto 

□   Motorschirmflieger 
 

 

Ich besitze bereits folgende Lizenzen/Berechtigungen:___________________________________________ 

 

Eintrittsdatum _______________________________  Kontaktperson _______________________________ 

 

Die Vereinssatzung erkenne ich an. Gleichzeitig erkläre ich mich durch meine Unterschrift damit 

einverstanden, dass dieser Antrag vereinsintern bekannt gemacht wird. 

 

 

 

________________     __ _________________    ______________________________________________ 

Datum                                Unterschrift                              bei Minderjährigen Unterschrift des gesetzl. Vertreters zusätzlich 
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SEPA – Lastschriftmandats für wiederkehrende Lastschriften 

-ohne Teilnahme am SEPA - Lastschriftmandats kann der Aufnahmeantrag nicht bearbeitet werden- 

 

Aero Club Bexbach e.V., Postfach 1001, D-66441 Bexbach 

Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE91ZZZ00000226960 

Mandantsreferenz: 

 

SEPA – Lastschriftmandat 

Ich ermächtige den Aero Club Bexbach e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Aero Club Bexbach e.V. auf mein 

Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 

Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut 

vereinbarten Bedingungen. 

                                   

Vorname und Name (Kontoinhaber)   

    

                                                                                  

Straße und Hausnummer  

 

                                                                                       

Postleitzahl und Ort 

 

                                                                                           

Kreditinstitut (Name)                         

 

BIC _ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _ 

 

DE_ _ |_ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ |_ _ 

IBAN 

 

 

 

                                                                                       

Datum, Ort und Unterschrift 

                                                                           




