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Tierschutzverein Flori & Friends Animal Hope e.V.  
 

Aufnahmeantrag 

 

Hiermit beantrage ich ab _____________  die Mitgliedschaft in dem Verein  

„Flori & Friends Animal Hope e.V.“. Mit der Aufnahme in den Verein 

erkenne ich die Satzung in der derzeit gültigen Form an.  
 

Name, Vorname: ___________________________________________________________ 

Straße/Haus Nr.: ___________________________________________________________ 

PLZ/Wohnort:  ___________________________________________________________ 

Geburtsdatum: ___________________________________________________________ 

Telefon:  ___________________________________________________________ 

Mailadresse:  ___________________________________________________________ 

 

☐    Ich bin damit einverstanden, dass der Verein mir Mitteilungen, 

Bekanntmachungen und Informationen per Post oder E-Mail-Adresse übermittelt 
 

 

Die Höhe des Mitgliedsbeitrages bestimme ich selbst - wie folgt: 

Ich zahle als Jahresbeitrag: ☐  Euro 36  ☐  Euro 60       ☐  Euro 120       

☐  Euro   (selbst gewählter Betrag). 

 

 
 

 

…………………………………………..  …………………………………………… 

Ort / Datum                                                             Unterschrift des Mitglieds 

 

Bei Minderjährigen Unterschrift der/des Erziehungsberechtigten: 

 
 
……………………………………………………………. 

Unterschrift Erziehungsberechtigte(r) 
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☐ Ich benötige eine Spendenquittung für meine Unterlagen

☐ Ich überweise meine Mitgliedschaft auf folgendes Konto:

Flori and Friends Animal Hope

BW Bank Baden-Württemberg, Stuttgart

IBAN: DE93600501010405268650

BIC SOLADEST600

☐ Die Zahlung erfolgt per Einzugsermächtigung:

SEPA-Lastschriftmandat: Ich ermächtige den Verein Flori & Friends Animal Hope 

e.V., den von mir zu entrichtenden obigen Mitgliedsbeitrag zum Fälligkeitstermin von

meinem Konto abzubuchen.

Name, Vorname (Kontoinhaber): ________________________________________________ 

Straße/Haus Nr.: _____________________________________________________________ 

PLZ/Wohnort:   ______________________________________________________________ 

Kreditinstitut: _______________________________________________________________ 

BIC:  _______________________________________________________________ 

IBAN:  _______________________________________________________________ 

Die Daten werden von der Vereinsverwaltung auf elektronischen Datenträgern 

während der Mitgliedschaft gespeichert. Mit dieser Maßnahme bin ich einverstanden. 

Datum / Unterschrift: 

_________________________________________________________ 

Vermerke zum Datenschutz: Mit der Speicherung, Übermittlung und der 

Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für Vereinszwecke, gemäß den 

Bestimmungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG), und den Regelungen der 

Vereinssatzung bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom 

Verein Auskunft über diese Daten von mir zu erhalten. Meine Daten werden nach 

meinem Austritt aus dem Verein gelöscht. 

Bitte ausgefüllt an folgende Adresse senden: 

Flori & Friends Animal Hope e.V. 

- Frau Luise Knierim -

Gartenstraße 17

D- 68542 Heddesheim
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