
St. Josef-Bruderschaft Venn von 1884 e.V.

Geschäftsadresse: Reiner Schroers, Speiker Höhe 59, 41069 Mönchengladbach
Telefon 02161/571791, Email: reiner.schroers@arcor.de

Ich beantrage die Aufnahme in die St. Josef-Bruderschaft Venn von 1884 e.V. als

□ ordentliches Mitglied □ Fördermitglied

Name:__________________________ Vorname:_________________________________

Straße:_________________________ PLZ/Wohnort:_____________________________

Geburtsdatum:___________________ Telefon:__________________________________

Konfession:______________________ Email:___________________________________

Beitragsart:

Berufstätig Schüler/Student Auszub. FWD/BFD* Sonstiges

Eintrittsdatum in die St. Josef-Bruderschaft Venn:________________________

Vormitgliedschaft in anderen Bruderschaften:

Name:________________________________ Von:_________ Bis:__________

Ich bin damit einverstanden, dass alle von mir auf diesem Aufnahmeantrag angegebenen Daten zum 
Zwecke einer ordnungsgemäßen Mitgliederverwaltung von der St. Josef-Bruderschaft Venn von 1884 
e.V. elektronisch gespeichert und verarbeitet werden.

Ort/Datum______________________________ Unterschrift__________________

Bei Minderjährigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten_______________________________

Bankeinzugsermächtigung

Hiermit  ermächtige  ich  Sie  widerruflich,  die  von  mir  zu  entrichtenden  Jahresbeiträge  für  die  St.  Josef-
Bruderschaft Venn von 1884 e.V. in Höhe der jeweils gültigen Beitragsstaffel bei Fälligkeit zu Lasten meines 
Kontos 

Kontonummer: ______________Bankleitzahl: ______________Institut: ______________________________

durch Lastschrift einzuziehen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden
Kreditinstitutes  keine  Verpflichtung  zur  Einlösung.  Teileinlösungen  werden  im  Lastschriftverfahren  nicht 
vorgenommen. 

Datum/Ort: ____________________________ Unterschrift des Kontoinhabers ________________________

PRÄSIDIUM

□    Aufnahme     □    Ablehnung

Datum/Unterschrift

DATENÜBERNAHME

Datum/Unterschrift

Information an HONSCHAFT

_________________________

Datum/Unterschrift

* Freiwilliger Wehrdienst/Bundesfreiwilligendienst
Stand 10/2011


