Linie D iNi
Arbeitsgemeinschatft historischer Nahverkehr Diisseldorf e. V. /Llni_[_)

Antrag auf Mitgliedschaft

Personliche Daten:

Name:

Vorname:

Anschrift:

PLZ Ort:

Telefon:

Email:

Geburtsdatum:

Beruf:

Daten zur Mitgliedschaft:

Ich méchte dem Verein ,Linie D - Arbeitsgemeinschaft historischer Nahverkehr Disseldorf e. V.”
beitreten.

Ich interessiere mich fiir eine Mitarbeit in der Arbeitsgruppe (Mehrfachnennungen sind moglich):

Archiv und Dokumentation

Fahrdienste (Hierfiir sind besondere Voraussetzungen erforderlich.)
Fahrzeugerhaltung

Modellbau

StraBenbahn-Simulator

andere Tatigkeiten (Vorschlag):

OO0 OOOOdCd

Ich bin bereit, bei Veranstaltungen am Informations- und Verkaufsstand mitzuhelfen.

Die folgenden Informationen iber die Mitgliedsbeitrage und den Datenschutz habe ich gelesen.

Ort, Datum Unterschrift
(bei Minderjahrigen: gesetzlicher Vertreter)
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Linie D L|n|e D

Arbeitsgemeinschatft historischer Nahverkehr Diisseldorf e. V.

Mitgliedsbeitrage:

Die jahrlichen Mitgliedsbeitrage betragen:

40 EUR

20 EUR - ermaRBigter Beitrag fiir Schiiler, Studenten, Auszubildende, Zivil- und Wehrdienstleistende
150 EUR - fir juristische Personen

Es wird eine einmalige Beitrittsgeblihr erhoben. Sie betragt:
5 EUR - fiir natiirliche Personen
25 EUR - fir juristische Personen

Die Mitgliedsbeitrage sind bis zum 31. Marz des Jahres auf das Konto 61005179 bei der
Stadtsparkasse Disseldorf (BLZ 300 501 10) zu entrichten.

Datenschutz:

Die personlichen Daten werden ausschlieBlich fiir Zwecke verwendet, die fir eine ordnungsgemaRe
Vereinsfiihrung erforderlich sind. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nicht.

Zur Ermoglichung von Mitgliederkontakten bin ich mit einer vereinsinternen Veroffentlichung
meiner Adresse und meiner Kommunikationsdaten einverstanden:

® la

O Ja, mit folgenden Einschrankungen:

O Nein

Hinweis:

Bitte schicken Sie den ausgefiillten Antrag unterschrieben an:
Linie D

Postfach 10 35 15

40026 Disseldorf

Uber die Aufnahme entscheidet entsprechend der Satzung der Vorstand.

Lastschrift-Einzugsermachtigung:
Ich erméchtige den Verein , Linie D - Arbeitsgemeinschaft historischer Nahverkehr Dusseldorf e. V.“
meine Mitgliedsbeitrdge von folgendem Konto abzubuchen. Diese Ermachtigung kann ich jederzeit

widerrufen:

Kontoinhaber:

Kontonummer:
Bank:
BLZ:

Ort, Datum Unterschrift
(Kontoinhaber)
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