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Mitgliedsantrag 
 

für eine Mitgliedschaft im Verein Aktion Direkthilfe e.V., Anschrift: Im Vogelsang 40, 56321 
Rhens. 
 
Ich möchte die gemeinnützigen Aktivitäten des Vereins unterstützen und Mitglied werden. 
Die Mitgliedschaft kostet pro Monat 1,00 Euro brutto und wird einmal jährlich, 
voraussichtlich zum 15.12., vom Bankkonto eingezogen. 
 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft: 
 
Vorname, Nachname   ____________________________________________________ 

Straße, Hausnr.  ____________________________________________________ 

PLZ, Ort   ____________________________________________________ 

Telefon   ____________________________________________________ 

E-Mail    ____________________________________________________ 

 
Ich ermächtige den Verein Aktion Direkthilfe e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen: 
 
Kontoinhaber    ____________________________________________________ 

IBAN    ____________________________________________________ 

Kreditinstitut   ____________________________________________________ 

Der Antrag gilt vom Verein angenommen, sofern innerhalb von vier Wochen keine 
Ablehnung erfolgt. Durch meine Unterschrift bestätige ich die Richtigkeit meiner Daten 
und erteile ein SEPA-Lastschriftmandat. Die Mitgliedschaft beträgt 1 Jahr und verlängert 
sich automatisch um ein weiteres Jahr, wenn diese nicht spätestens bis zum 30.09. 
schriftlich, vorzugsweise per E-Mail an mail@aktion-direkthilfe.de gekündigt wird. Ich 
erkenne die aktuelle Vereinssatzung an. Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten 
gespeichert werden und ich in regelmäßigen Abständen kontaktiert werden darf (z.B. per 
E-Mail, Telefon). 
 
 
Datum, Ort, Unterschrift ____________________________________________________ 
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