
An den Verein 
„Musica Viva“ e.V.
Kirchplatz 1

14806 Bad Belzig

Aufnahmeantrag

Hiermit stelle/n  ich/wir den Antrag auf Mitgliedschaft im 

Musica Viva e.V. 

Form der Mitgliedschaft:

 Einzelmitgliedschaft € 30,- jährlich

 Gruppenmitgliedschaft € 50,- jährlich

 Institutionelle Mitgliedschaft                         € 70,- jährlich   

Name:...........................................................................Vorname:...............................................................................

ggf. Name Gruppe:...................................................ggf. Name Institution:......................................................

Straße:......................................................................... Wohnort:...............................................................................

Geburtsdatum:...........................................................Geburtsort:..........................................................................

Telefon:.........................................................................E-mail:...................................................................................

Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass mir die Satzung, Ordnungen und Beschlüsse des Vereins 
bekannt sind und ich sie anerkenne. Ich erkläre mich bereit, den Beitrag per Lastschrift einziehen zu 
lassen (s.u.). 
Die Mitgliedschaft beginnt nach dem satzungsgemäßen Aufnahmebeschluss durch den Vorstand am 
Tag der Beitragszahlung.

Für die Mitgliedschaft gelten die Satzung und die Ordnungen des Vereins. Diese erkenne ich mit meiner 
Unterschrift an.

…........................................................................                  ..…...................................................................
Ort, Datum                 Unterschrift/ ggf. Stempel bei Institutionen

Einzugsermächtigung

Hiermit ermächtige(n) ich/wir den Verein 
   

Musica Viva e.V.

bis auf Widerruf den Vereinsbeitrag entsprechend der Beitragsordnung
von meinem/unserem Konto abzubuchen

Einzelmitgliedschaft

Konto Nr.:  .......................................................................................

Bank: .................................................................................................

BLZ: ....................................................................................................

Kontoinhaber:.................................................................................. (falls abweichend)

…............................................................................                 ...........................................................................................
Ort, Datum, Unterschrift Mitglied                            Unterschrift Kontoinhaber, falls abweichend 

Gruppenmitgliedschaft / Institutionelle Mitgliedschaft

Konto Nr.: ........................................................................................

Bank: .................................................................................................

BLZ .....................................................................................................

Bevollmächtigter: …........................................................................ 

Kontoinhaber: …............................................................................... (falls abweichend) 

….........................................................................................               …...............................................................................
Ort, Datum, Unterschrift Bevollmächtigter,                    Unterschrift Kontoinhaber (falls abweichend) ,
 ggf. Stempel                                                                                     ggf. Stempel 
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