
 

  
 
 

Aufnahmeantrag  
 
Ich ___________________________________________  geb. am _____________  
        Name, Vorname                                                                                                                  Geburtsdatum  

 
 

wohnhaft in ______________________ __________ ________________________  
                          Straße u. Hausnummer Postreitzahl Ort  
 
 

Telefon-Nummer _________________________ Beruf _______________________  
 
 

E-Mail: __________________________________________________________  
 
beantrage hiermit die Aufnahme zur Mitgliedschaft im Verein Hundefreunde Warburg e.V..  
 
         Einzelmitgliedschaft                          Familienmitgliedschaft – Personen _____ 
 
         Aktives Mitglied                     Passives Mitglied                               
 
Den Bescheid über die Annahme erhalten Sie schriftlich mit einer Kopie der Satzung. 
 
An diesen Aufnahmeantrag bin ich entsprechend der jeweils gültigen Satzung gebunden. Meine Mitgliedschaft 
verlängert sich jeweils um ein weiteres Jahr, wenn ich diese nicht schriftlich, spätestens zum 01. Dezember des 
laufenden Jahres, beim 1. Vorsitzenden kündige. Es gilt das Datum des Poststempels.  
 
Der festgesetzte Mitgliedsbeitrag sowie die Aufnahmegebühr und andere Verbindlichkeiten gegenüber dem Verein 
dürfen bis auf Widerruf durch Lastschriftverfahren abgebucht werden. Ein Lastschriftsmandat erteile  
ich auf der folgenden Seite.  
 
Hiermit stimme ich ebenfalls der für den Verein notwendigen Datenerfassung zu (siehe  Zusatz Datenerfassung, der 
mit ausgehändigt wurde) 
 
Die Satzung und die Platzordnung des Vereins sind mir bekannt. Ich verpflichte mich zu ihrer Beachtung und zur 
Befolgung aller Vorstands- und Mitgliederversammlungsbeschlüsse.  
Ich versichere, dass für mein(e) Hund(e) eine gültige Haftpflichtversicherung besteht und das mein(e) Hund(e) gegen 
Tollwut und Tierseuchenerkrankung geimpft ist (sind). Beides werde ich auch in Zukunft aufrecht erhalten.  

 
_____________________ _____________________ ________________  ______________  
Name des Hundes                    Rasse    Wurfdatum   Chip No. 

 
_____________________ _____________________ ________________  ______________  
Name des 2 Hundes    Rasse    Wurfdatum   Chip No. 

 
_____________________ _____________________ ________________  ______________  
Name des 3 Hundes    Rasse    Wurfdatum   Chip No. 

 
 
 
___________    __________________________ ________________________  
Datum                        Unterschrift  (bei Minderjährigen Unterschrift d. Eltern)  
 
 
 

1. Vorsitzender: Ralf Kögl, Desenbergstr. 91, 34414 Warburg  Tel.: 05641 /7432417 
2. Vorsitzender: Oliver Fricke, Wagnerstraße 11, 34414 Warburg  
3. Kassenwartin : Susanne Kögl, Desenbergstr. 91, 34414 Warburg  Tel.: 05641 /7432417 

 
Eingetragen im Amtsgericht Paderborn  VR 3610 

Hundefreunde Warburg e.V.  



    Lastschrift-Mandat für eine SEPA-Basis-Lastschrift  
 
 
 
 

    Hundefreunde Warburg e.V.  
 
      
 
 
     Ich ermächtige den Verein Hundefreunde Warburg e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels     
     Lastschrift einzuziehen.  
 
     Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein Hundefreunde Warburg e.V.  
  gezogenen 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.  
 
       
    __________________________________________  ______________________________  ___________________________ 
     Name, Vorname (Kontoinhaber)                               Straße / Hausnummer,                        PLZ, Ort 
 
     
    ______________________________________________ ______________________________________________  
     IBAN       BIC 
 
    ______________________________________________  
     Kreditinstitut  
 
 
 
      _______________________________                           _____________________________  
     Ort , Datum      Unterschrift 

 

 

 

 

   

 

Mitgliederbeitrag Betrag 

Aufnahmegebühr einmalig 100,00 € 

Jahres- Beitrag Erwachsene aktiv 150,00 € 

Jahres- Beitrag Erwachsene passiv 60,00 € 

    

Jahres- Beitrag  Partner, Jugendliche  + 35,00 € 

    

Aufnahmegebühr  Familie einmalig 120,00 € 

Aufnahmegebühr alleinerziehende einmalig 60,00 € 


