@ Blaues Kreuz

Ich méchte Mitglied im Blauen Kreuz in Deutschland e.V., Ortsverein Freudenberg werden und beantrage
hiermit die Aufnahme:

Name: ... VOINamME: ...iniiie e
Strale: ..o PLZ /Ot e
Geb.-Datum: ............... Telefon: .......cooeveiiinnnn. E-Mail: ..o

[ Ich bin als Schiiler, Auszubildender, Student (voraussichtlich bis ............. ) vom Mitgliedsbeitrag befreit

[ Ich bin Angehériger, somit ein Vollmitglied mit geringerem Mitgliedsbeitrag

Ich erklare hiermit, dass mir die Satzung des BKD bekannt ist, dass ich die Voraussetzungen zur
Mitgliedschaft und erfille und als Suchtkranker seit mindestens einem Jahr frei von meinem Suchtmittel lebe.

Als Mitglied im Blaues Kreuz bin ich berechtigt, das Blaukreuz-Abzeichen zu tragen

Der Mitgliedsbeitrag im Blauen Kreuz Deutschland e.V., Ortsverein Freudenberg betragt z. Zt. 78,00 € p.a.
(inkl. 60,00 € BDK) fiir Mitglieder und 63,00 € (inkl. 45 € fir BKD) fiir Angehdrige. Der Beitrag fir den
Ortsverein Freudenberg betragt 18,00 €, gemaf 8 1 der Beitragsordnung, fur Mitglieder und fiir Ehepartner.
Den Gesamtbetrag Uberweise ich jahrlich, spatestens bis zum 01.06.

[ auf das Konto des Blauen Kreuz Deutschland e.V., Ortsverein Freudenberg, Sparkasse Siegen, IBAN
DE52 4605 0001 0070 5294 17

[ zahle ich nach Erhalt der Rechnung

O ich erméchtige das Blaue Kreuz Deutschland e.V., Ortsverein Freudenberg den Beitrag per Sepa-
Lastschrift abzubuchen (Bitte in diesem Fall den Vordruck ,Sepa-Lastschriftmandat® zusatzlich ausfillen und
mitsenden!).

I Ich méchte das Vereinsmagazin BLAU nicht erhalten

Datenschutzklausel:

Das Blaue Kreuz in Deutschland e.V. sowie der Ortsverein Freudenberg hélt Ihre persénlichen Daten
vertraulich und speichert bzw. verwendet nur die Daten, die in Bezug auf lhre Freundschaft im Blauen Kreuz
notwendig sind.

Einwilligungserklarung:

Mit der Bekanntgabe meiner Aufnahme als Mitglied im Magazin BLAU, der Verdffentlichung meines
Geburtstages an dortiger Stelle — bei Erreichung der entsprechenden Altersgrenzen (70, 75, 80, 85, 90 Jahre
und danach jahrlich) — sowie meiner Mitgliedsjubilden bin ich

O einverstanden O nicht einverstanden

Datum ..., Unterschrift ...
Aufnahme:

Das neue Mitglied wurde am .................... durch ... aufgenommen.

(Unterschrift Vereinsvorstand)

Bitte senden Sie dieses Formular ausgefillt an ein Vorstandsmitglied (siehe Ful3zeile)
oder per E-Mail an: bkovfreudenberg@t-online.de

Auszug aus der Satzung des BKD § 6 Mitgliedschaft im -Mitgliedschaft im BKD-
Mitglied des BKD kann werden, wer:

a) Zum BKD als christlicher Weg- und Wertegemeinschaft gehéren mdchte.

b) Die Satzung des BKD und seiner Gliederung anerkennt.

c) Bereitist, die Arbeit des BKD zu fordern und den festgelegten BKD-Mitgliedsbeitrag zu zahlen
d) Das 14. Lebensjahr vollendet hat

Vorsitzender zweite Vorsitzende Kassiererin Beisitzer
Alfred Maier Kerstin Hulsmans Karin Maier Sascha Hulsmans


mailto:bkovfreudenberg@t-online.de

