
 

    Kalkofener Karnevalsverein e.V. Bad Salzungen 

 

   Kontakt:    
Präsident: stellv. Präsident: kontakt@kalkofener-karnevalsverein.de 

 
Bankverbindung: 

Kai Schmoranzer Marcus Gloede  VR Bank Bad Salzungen 

Nürnberger Str. 6 Nelkenweg 5  IBAN: DE67 8409 4754 0002 2388 70 

36456 Barchfeld-Immelborn 36433 Bad Salzungen   BIC: GENODEF1SAL 

Tel. 03695/8585170   VR.-Nr. 300033 / AG Bad Salzungen 
St.-Nr.:157/141/00499  

   
 

 

EINTRITTSERKLÄRUNG     
 
Nachfolgende Angaben sind Pflicht!      

         
Name:       Vorname:  
____________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ 

 
Geb.-Datum:               z.Zt. tätig als:  
________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ 

 
Straße:       Mail- Adresse:  
____________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ 
                

PLZ, Ort :      Tel. 
____________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ 

 
Gruppe :      Tel. : (ggf. Erziehungsberechtigter)  
____________________________________________________________ ____________________________________________________________________________ 
 

zum 01.01.20…  (Eintrittsdatum ist immer der 01.01. des laufenden Jahres) 

 
• Jahresbeitrag (zutreffendes Ankreuzen) 
normal:          □  60,-- € 
Kinder, Schüler bis 18 Jahre (ohne eigenes Einkommen), 
Auszubildende, Studenten, Arbeitssuchende:     □  30,-- € 
 

• Hinweise: 
Durch seine/ihre Unterschrift erklärt der Antragsteller, stellvertretend bei unter 18jährigen für ihn der/die 
Erziehungsberechtigte/n, seinen Beitritt und verpflichtet sich zur Einhaltung der Satzung, insbesondere zur 
pünktlichen Bezahlung des Vereinsbeitrages und Unterstützung der Vereinsziele. Die Satzung wird mit 
dieser Eintrittserklärung ausgehändigt. Die Mitgliedschaft erlangt erst mit Rückgabe der 2. Ausfertigung 
und Mitteilung der Mandat Referenz an den Antragssteller Gültigkeit. Änderungen bezüglich der Adress- 
oder Kontodaten sind unverzüglich dem Verein auf info@kalkofener-karnevalsverein.de 
mitzuteilen. 
 

• SEPA-Lastschriftmandat / Pre-Notification / Fälligkeitsavis: 
Zum Einzug der Mitgliedsbeiträge wird auf der Folgeseite mit dem Zahler ein SEPA-Lastschriftmandat 
abgeschlossen. Änderungen in Beitragshöhe und der Bankverbindung teile ich unverzüglich mit! 
 

• Gebühren: 
Alle im Zusammenhang einer Rücklastschrift jedweder Art entstehenden Gebühren sind vom Zahler zu 
tragen. Die Erinnerung an evtl. Außenstände ist kostenfrei, für nachfolgende Mahnungen werden weitere 
Gebühren seitens des Vereins erhoben. 
 

• Datenspeicherung: 
Das Mitglied und der Zahlungspflichtige sind damit einverstanden, dass ihre Daten für Vereinszwecke per 
EDV gespeichert werden. Der Verein wird die Daten ausschließlich im Rahmen der Vereinsverwaltung 
verwenden und nicht an Dritte weitergeben. Die Bild und Tonrechte von allen im Vereinsauftrag geführten 
oder besuchten Veranstaltungen liegen vollständig und alleinig beim Verein. Die Veröffentlichung bedarf 
somit keiner separaten Zustimmung durch abgebildete Personen. 
 

• Austritt / Kündigung:  
Der Austritt aus dem Verein kann nur durch schriftliche Erklärung per Brief oder E-Mail gegenüber dem 
Vorstand mit einer 3-monatigen Frist zum Jahresende erfolgen. 
 

• Achtung! 
Bitte in Druckschrift ausfüllen! Die Eintrittserklärung ist beim Vorstand einzureichen! Fehlen Daten & ein 
Passfoto für den Mitgliedsausweis, kann diese Erklärung nicht bearbeitet werden. Das neue Mitglied wäre 
somit im Verein noch nicht angemeldet und hat auch keinen Anspruch auf Versicherungsschutz!  

            

__________________________          ____________________________ 
Ort / Datum                   Unterschrift (ggf. Erziehungsberechtigter) 
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     Anlage zum Mitgliedsantrag von:         
 
 

SEPA-Lastschriftmandat für SEPA-Basis-Lastschriftverfahren - Wiederkehrende Zahlung 
 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger) 
 
Kalkofener Karnevalsverein e.V.      Gläubiger-Identifikationsnummer:   
1. Vorsitzender Kai Schmoranzer     DE86ZZZ00000762684 
Nürnberger Str. 6 
36456 Barchfeld-Immelborn      Mandatsreferenz-Nr.   
 
                                                                                                                  ................................................. 
                                WIRD SEPARAT MITGETEILT 
 
Ich/Wir ermächtige(n) den Kalkofener Karnevalsverein e.V., Zahlungen von meinem/unser Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom 
Kalkofener Karnevalsverein e.V. auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
  
Hinweise:  
Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unser Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. Alle im Zusammenhang einer Rücklastschrift jedweder Art entstehenden Gebühren sind vom 
Zahler zu tragen. Die Erinnerung an evtl. Außenstände ist kostenfrei, für nachfolgende Mahnungen werden 
weitere Gebühren seitens des Vereins erhoben. 
 
Vor dem ersten Einzug einer SEPA - Basis - Lastschrift wird mich der KKV e.V. über den Einzug in dieser 
Verfahrensart unterrichten. Änderungen in Beitragshöhe und der Bankverbindung teile ich unverzüglich mit! 
 
Angaben Kontoinhaber / Zahler: 

 

Name:                    _________________________________________ 
 

Vorname:               _________________________________________ 
 

Straße, Haus-Nr.:  _________________________________________ 
 

PLZ + Wohnort:     _________________________________________ 
 

Telefon-Nr.:           _________________________________________ 
 

E-Mail:                   _________________________________________ 
 

IBAN:     DE_______________________________________ 
 

BIC:       _________________________________________ 
 
 
_________________________________________                        _____________________________________________ 

Ort, Datum                                         Unterschrift 
 
(Alle Angaben sind notwendig. Bei fehlenden Daten wird der Antrag bis zur Vollständigkeit zurückgewiesen) 
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