
                                                                 
Mitgliedsantrag 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Tierschutzverein Fellini e.V. 

Name: 

Vorname: 

Geburtsdatum: 

Straße: 

PLZ und Ort: 

Email: 

Telefon: 

 

Die Aufnahme in den Verein erfolgt auf Beschluss des Vorstandes. 

Ich bin an aktiver Mitarbeit im Verein interessiert   ☐ja       ☐ nein 

 

Datenschutzhinweis 

Vorstehende Daten werden nur im Rahmender Erforderlichkeit von Abrechnungen und Betreuungen 

Ihrer Mitgliedschaft im Tierschutzverein Fellini e.V. erfasst bzw. verarbeitet. Es erfolgt keine 

Weitergabe 

Ihrer Persönlichen Daten an Dritte. 

 

Mitgliedsbeitrag 

Beitragshöhe  30 € im Jahr 

Der Beitrag ist  spätestens zum 30.05. jeden Jahres an das folgende Konto zu überweisen: 

Volksbank Kassel Göttingen 

Tierschutzverein Fellini e.V., Iban: DE27 5209 0000 0014 1248 02 
 
Vereinssatzung 
Mit meiner Unterschrift bestätige ich zudem, die Satzung des Tierschutzvereins Fellini e.V. 
In ihrer aktuellen Fassung erhalten zu haben. 
 
Ort, Datum und Unterschrift 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 

 

 

 

 

 


