Aufnahmeantrag CRK e.V.

Antrag auf Erwerb einer Mitgliedschaft als

ordentliches Mitglied auRerordentliches Mitglied

im Casino Rommel-Kaserne e.V.

Name: Vorname: Dienstgrad:
Einheit: Dst.App: Mobil:
StralRe: Wohnort: Postleitzahl:
E-Mail:

Geschaftsbedingungen

e Eine Kiindigung der Mitgliedschaft muss schriftlich erfolgen.

e Anderungen der Bankverbindung / Privatanschrift sind schriftlich vorzulegen.

e Rickbuchungen aufgrund versaumter Kiindigungen werden nicht anerkannt und gehen zu
Lasten des Vereinsmitglieds.

e Beieiner Versetzung oder Kiindigung der Mitgliedschaft ist dies schriftlich beim Vorstand
des Casino Rommel-Kaserne e.V. anzuzeigen.

e Personliche Daten werden zum Zwecke der Vereinsverwaltung gespeichert.

Ort, Datum Unterschrift

Einzugsermachtigung CRK e.V.

Ich ermdchtige hiermit widerruflich die Casino Rommel-Kaserne e.V., den von mir zu entrichtenden
Mitgliedsbeitrag, in Hohe von 18,00 € pro Jahr per SEPA- Lastschrift von meinem (unserem)
untenstehenden Konto einzuziehen. (Hinweis zum Einzug: Die Abbuchung wird jeweils im II. Quartal
des Kalenderjahres durchgefiihrt.)

Name: Vorname:
Name des Bankinstitutes: IBAN:
Ort, Datum Unterschrift

Casino Rommel-Kaserne e.V.
Auf dem Lerchenfeld 1 89160 Dornstadt Tel: 07348/980-2801
E-Mail: crk.info@t-online.de www.crk-dornstadt.de



Ausgabe Coin CRK e.V.

Mitgliedsnummer:

Hiermit bestatige ich den Empfang des CRK e.V. Coin.

Ort, Datum Unterschrift

Casino Rommel-Kaserne e.V.
Auf dem Lerchenfeld 1 89160 Dornstadt Tel: 07348/ 980 2801
E-Mail: crk.info@t-online.de www.crk-dornstadt.de
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