
 

        Mündener Kanu-Club e.V. 
                                  Mitglied im Landes-Kanu-Verband Niedersachsen e. V. - Deutscher Kanu-Verband e. V. 
 
 

Aufnahmeantrag 
 
 

Vor- und Nachname:  ________________________________________________________________ 

Anschrift: _________________________________________________________________________ 

E-Mail: __________________________________________       Telefon: ______________________ 

Geb.-Datum: ______________________         Beginn der Mitgliedschaft: ______________________ 
 
Art der Mitgliedschaft: 

  Einzelmitgliedschaft              Familienmitgliedschaft              Ehegatte/Lebenspartner 

Name und Geb.-Datum der weiteren Familienmitglieder bzw. des Ehegatten/Lebenspartners: 

Name: ____________________________________ Geb.-Datum: _________________ 

Name: ____________________________________ Geb.-Datum: _________________ 

Name: ____________________________________ Geb.-Datum: _________________ 

Name: ____________________________________ Geb.-Datum: _________________ 

Bootsplatz gewünscht:      Ja       Nein 

Clubbeiträge pro Monat: 

Erwachsene 7,00 EUR; Ehegatte/Lebenspartner von Mitgliedern 2,00 EUR; Kinder bis 3 Jahre von 
erwachsenen Mitgliedern frei; Kinder u. Jugendliche bis 18 Jahre/Auszubildende/Studenten 4,00 EUR; 
Familien 13,00 EUR; Bootsplatz 4,00 EUR  
 
Die Clubbeiträge werden jeweils zum 15.02., 15.05., 15.08. und 15.11. eines jeden Jahres per SEPA-
Lastschriftmandat durch den Mündener Kanu-Club e. V. (Gläubiger-ID: DE56ZZZ00000321195) 
eingezogen. Die Mandatsreferenz hierzu wird dem Kontoinhaber vorher gesondert mitgeteilt. 
 
Mit Eintritt in den Mündener Kanu-Club e. V. erkenne ich die Bestimmungen der Clubsatzung an. Mit 
der Speicherung/Verarbeitung meiner Daten zu clubinternen Zwecken bin ich einverstanden. 
 
 
Hann. Münden,             _________________________________ 
                    (Unterschrift) 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
 

Ich ermächtige den Mündener Kanu-Club e. V. die von mir zu entrichtenden Clubbeiträge bei Fälligkeit 
mittels Lastschrift von dem nachfolgend genannten Konto einzuziehen: 
 
Kontoinhaber: ___________________________________________________________________ 

Kreditinstitut: _________________________________________   BIC:  _ _ _ _ _ _ _ _ | _ _ _ 

IBAN:  DE _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _ _ _ | _ _   
 
 
Hann. Münden,             _________________________________ 
                    (Unterschrift) 


