
Vorstand:
Matthias Richter
Poststr.113
06647 Klosterhäseler
Tel.: 01520 66 15 898

2.Vorstand:
Corina Heyder

Roßbacher Str. 3 
06618 Naumburg/S.

0151 23 62 5379
 
e

Trainingszentrum:
Blütengrund 6

06618 Naumburg
www.Rettungs-Hun.de
info@Rettungs-Hun.de

Bankverbindung:
SPK Burgenlandkreis

BLZ: 800 530 00
Konto: 3011013658

Aufnahmeantrag
Hiermit bittet um Aufnahme in den Rettungshunde Burgenlandkreis e.V.:

Name Vorname Geburtsdatum Beruf

Straße PLZ, Ort Handy Festnetz

Für ordentliche Mitglieder gilt eine Probezeit von 4 Wochen, ab Datum der Antragstellung, die für diesen Zeitraum laut Beitragsordnung 
beitragspflichtig und im Voraus zu begleichen ist. Eine gültige Tollwutimpfung und eine gültige Hundehaftpflichtversicherung sind Voraussetzung.

Über die Aufnahme entscheidet satzungsgemäß der Vorstand.

Mit Abgabe dieses Aufnahmeantrages akzeptiert der Antragsteller die Satzung des Rettungshunde Burgenlandkreis e.V.
Ein Exemplar der Satzung wurde dem Antragsteller zur Ansicht ausgehändigt.

Beim Betreten des Übungsgeländes sind die Platz- und Übungsordnung zu beachten.

Der Antragsteller tritt dem Rettungshunde Burgenlandkreis e.V.  bei als:
Ordentliches Mitglied* Fördermitglied* Kooperatives Mitglied* *Nichtzutreffendes streichen

Angaben zu den auszubildenden Hunden:
Name Rasse Geb.-Datum Ausbildungskennz.

Tollwutimpfung bis Haftpflichtversicherung bei Haftpflichtversicherungsnummer

Der Antrag sowie der Erhalt des Probezeitbeitrages sind von einem Vorstandsmitglied zu bestätigen.
Höhe des Probezeitbetrages: ....................€

Datum, Ort Unterschrift Unterschrift d. gesetzl. Vertreters
(bei Minderjährigen)

Empfangsbestätigung durch 
Vorstandsmitglied

Zum Verbleib beim Verein

∀---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Aufnahmeantrag des Rettungshunde Burgenlandkreis e.V.  

Der Antrag sowie der Erhalt des Probezeitbeitrages sind von einem Vorstandsmitglied zu bestätigen.
Höhe des Probezeitbetrages: ....................€

Datum, Ort Unterschrift Unterschrift d. gesetzl. Vertreters
(bei Minderjährigen)

Empfangsbestätigung durch 
Vorstandsmitglied

              Zum Verbleib beim Mitglied

Stattgegeben* Abgelehnt*

Unterschrift 1.Vorsitzender Unterschrift 2.Vorsitzender


