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Amtsgericht Essen 
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Aufnahmeantrag 

 
Mit meiner Unterschrift beantrage ich mit sofortiger Wirkung meine Mitgliedschaft in der IG Highland Pony 
„DER CLAN“ e.V. 
 

Antragsteller Pony 

Name:  Name:  

Vorname:  Rasse:  

Straße:  Alter:  

PLZ & Ort  □ Hengst □ Wallach □ Stute 

Telefon:    

Emailadresse: 
 Ort, Datum, 

Unterschrift: 
 

 
 
   

Jahresbeitrag Einzelmitglied p.a. 38,00 € 

Jahresbeitrag Familie p.a. 50,00 € 

Studenten, Schüler, Arbeitslose, 
Rentner 

p.a. 19,00 € 

Ehrenmitglieder  beitragsfrei 

 
Kontoverbindung: 
IG Highland Pony „DER CLAN“ e.V. 
Volksbank Seesen 
BIC: GENO DE F1 SES 
IBAN: DE93 2789 3760 6105 6170 00 
 
Rechte und Pflichten der Mitgliedschaft regelt die jeweilige Sitzung. Die Beitragssätze werden jeweils in der 
Jahreshauptversammlung festgelegt. 
 
Antrag entsprochen: 
 
 
__________________________________________________________________________ 
Ort & Datum       Chief & Vicechief 
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Familienname / Vorname:  

Postleitzahl / Ort:  

Straße / Hausnummer:  

Telefon / Mobiltelefon:  

Email:  

 
N.B. 
Aufgrund eines Vorstandsbeschlusses (Kosten / Handling) ist die Erteilung einer Mitgliedsbeitrags-
Abrufermächtigung Voraussetzung für die Mitgliedschaft. 
 
Abruf-Service: 
 
Bitte rufen Sie meine Mitgliedsbeiträge vom untenstehenden Konto ab. Abbuchungen, mit denen ich nicht 
einverstanden bin, kann ich innerhalb von sechs Wochen durch mein Geldinstitut zurückbuchen lassen. 
 
Der Jahresbetrag ist die Summe, die jeweils in der Jahreshauptversammlung für ein Jahr neu festgelegt wird. 
 
Kontoinhaber, Zuname + Vorname 

 

BIC 

 

IBAN 

 

Geldinstitut 

 

Postleitzahl / Bankort 

 

 

Ort / Datum Unterschrift des Kontoinhabers 
 


