
 
 AUFNAHMEANTRAG 
 
 
 
Ich beantrage, mich ab ........................................ als Mitglied in den  
 
 
 
 Faschings-, Karnevals- und Gesellschaftsclub 
 
 "Narrenschiff" e. V. 
 
 Potsdam 
 
aufzunehmen. 
 
 
Name:   .................................................................................. 
 
Vorname:   ..................................................................................  
 
Geburtsdatum:  ..................................................................................  
 
Straße:   ..................................................................................  
 
Wohnort:   ..................................................................................  
 
Dienststelle:   ..................................................................................  
 
Den Mitgliedsbeitrag in Höhe von 20 € jährlich werde ich nach Aufforderung 
durch den Verein entrichten. 
 
Ich bin damit einverstanden, dass die in diesem Antrag enthaltenen Personal-
daten  vom  Verein  ausschließlich  zum  Zwecke  der  Mitgliedererfassung  und 
-betreuung listenmäßig gespeichert werden. Mir ist bekannt, dass eine 
Weitergabe der Daten an Dritte (Personen, Vereine oder Verbände) nicht er-
folgt. 
 
 
Potsdam, .................................... 
 
 
 
..................................................... 
(Unterschrift) 

 



Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften 

 

An (Zahlungsempfänger) 

 

Faschings-, Karnevals- und Gesellschaftsclub Narrenschiff e.V., c/o Ministeri-
um der Justiz, 14460 Potsdam 
 

 

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtende Zahlung des Mit-

gliedsbeitrags jährlich zu Lasten meines Girokontos 

 

Nr. ________________________ bei _____________________________________ 

     (genaue Bezeichnung des kontoführenden Kreditinstituts) 

 

Bankleitzahl ___________________________________ 

 

durch Lastschrift einzuziehen. 

 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des konto-

führenden Kreditinstituts (s.o.) keine Verpflichtung zur Einlösung. 

 

Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 

 

Name, Vorname 

_________________________________________________________ 

 

Anschrift (Straße, Hausnr.; Ort) 

____________________________________________________________ 

 

 

 

__________________________   ____________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift    

  

 


