
Postanschrift STARRING Aachen e.V. Bankverbindung Sparkasse Aachen STARRING Aachen e.V.
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VEREINSBEITRITT STARRING AACHEN E.V.

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein „STudents And Refugees foR INtegration in Germany Aachen 
e.V.“, kurz „Starring Aachen e.V.“.

MEINE DATEN:
Vollständiger Name: ………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Straße und Hausnummer: ………………………………………………………………………………………………………………………………….

Postleitzahl und Wohnort: …………………………………………………………………………………………………………………………………

Geburtsdatum: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………….

Telefonnummer: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………….

E-Mail-Adresse: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Ich beantrage folgende Mitgliedschaft (s. Erklärung): □ Vollmitgliedschaft  □ Fördermitgliedschaft

[Vollmitglieder sind in der Verantwortung, den Verein darin zu unterstützen, die in der Satzung festgelegten Ziele des Vereins zu erreichen. Sie 
sind dazu angehalten an den regelmäßigen Vereinssitzungen und den Mitgliederversammlungen teilzunehmen. Sie haben das Recht in Ämter 
des Vereins gewählt zu werden und besitzen auf Mitgliederversammlungen Stimmrecht. Fördermitglieder unterstützen den Verein vor allem 
ideell, personell und/oder finanziell. Sie werden zu Mitgliederversammlungen eingeladen und haben Rede- sowie Antragsrecht jedoch kein 
Stimmrecht. Sie dürfen in ihrer Funktion als Fördermitglieder nicht in festgelegte Ämter (Vorstand, Kassenwart) gewählt werden. Auf Beschluss 
des Vorstandes kann jederzeit ein Fördermitglied zum Vollmitglied ernannt werden und umgekehrt.]

SEPA LASTSCHRIFT MANDAT 
Ich beantrage die Mitgliedschaft Verein Starring Aachen e.V. und möchte diesen finanziell unterstützen. Dazu 
ermächtige ich den Verein Starring Aachen e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein Starring Aachen e.V. auf mein Konto gezogene 
Lastschriften einzulösen.  
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kreditinstitut: Kontoinhaber:

IBAN:

BIC:

Betrag: □ einmalig □ jährlich(Pflicht für Vollmitglieder) 

Die Daten werden von der Vereinsverwaltung auf elektronischen Datenträgern während der Mitgliedschaft gespeichert und nicht an Dritte 
weitergegeben.

Ort, Datum Unterschrift

Ausfüllen ist verpflichtend für Vollmitglieder und optional für Fördermitglieder

Die Beitragshöhe ist beliebig für
Fördermitglieder und mindestens 20 €
für Vollmitglieder (s. Beitragsordnung)
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