
 
 

FrauenComputerClub Bonn e.V. Vereinsregister Bonn 20 VR 7413 
Bankverbindung: FCCBonn e.V. -  Volksbank Bonn Rhein-Sieg - BLZ 380 60186 

Konto Nr. 501 241 016 
 

FrauenComputerClub Bonn e.V. 
 

z.H. Christine Karsten Lupinenweg 13 53229 Bonn 
Tel.: 0228/481891 Fax: 0228-486588  eMail: Chkarsten@aol.com 

 

Aufnahmeantrag 
 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den FrauenComputerClub Bonn e.V.: 

Name, Vorname______________________________________________________________________ 

Straße, PLZ, Ort:__________________________________________  Geburtsdatum: 

     eMail-Adresse / Fax: 

Die Mitgliedschaft soll zum___________________________beginnen. 

Ich verpflichte mich, die Satzung und die Hausordnung des FCCBonn e.V. in der jeweils gültigen Fassung zu 
beachten. Meine Rechte und Pflichten aus der Satzung sowie den Beschlüssen des Vereins habe ich zur 
Kenntnis genommen und verstanden. Die fälligen Mitgliedsbeiträge werden von mir fristgerecht auf das 
Vereinskonto überwiesen, bzw. ich erteile dem FCCBonn e.V. hierfür eine Lastschrifteinzugsermächtigung 
(s.u.). Darüber hinaus sichere ich zu, die gesetzlichen Bestimmungen bei der Anwendung von 
Computerprogrammen, insbesondere Lizenz-, Copyright- und Datenschutzbestimmungen zu beachten und 
einzuhalten. 
Ich bin damit einverstanden, daß meine Daten zu Zwecken der Vereinsverwaltung gespeichert werden und an 
andere Clubmitglieder zum clubinternen Informationsaustausch weitergegeben werden dürfen. 

Ort, Datum:______________________________  Unterschrift:________________________________ 
Antragsteller 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
 
 
 

Einzugsermächtigung 
 

Hiermit ermächtige ich den FrauenComputerClub Bonn e.V. den fälligen Mitgliedsbeitrag über derzeit 
 € 10,00 monatlich sowie die einmalige Aufnahmegebühr von € 10,00  von meinem nachstehend  
benannten Konto abzubuchen: 

Name des Kontoinhabers:_________________________________________________________________ 

Kontonummer_____________________________________ Bankleitzahl________________________ 
 
Name des Kreditinstitutes: ______________________________________________________________  

Bei von mir verursachter Nichteinlösung des Beitrageinzuges, verpflichte ich mich, die dem Verein dadurchentstandene  
Kosten zu erstatten. 
 
 

Ort, Datum:_____________________________ Unterschrift:_________________________________ 


