Jenaer Modellflugclub e.V.

- FORMULAR -

Einwilligung zum Lastschrifteinzug

Wie in der Beitragsordnung 2025 bereits erlautert, gibt es die Mdglichkeit zwischen folgenden drei
Beitragskategorien zu wahlen.

A — Mitglieder im DMFV mit privater Versicherung fiir den Betrieb von Flugmodellen.
Die Versicherung ist jedes Jahr vor Beginn der Flugsaison durch Vorlage der Karte nachzuweisen.

Wer nicht Mitglied im DMFV ist, wird (iber den Verein als Mitglied im MFSD gemeldet und ist dort fiir
den Betrieb von Flugmodellen versichert. Dabei kann man zwischen zwei Zusatzversicherungen wahlen
(siehe Beitragsordnung)

B2 — Mitglied im MFSD mit Versicherung auBerhalb des Vereinsrahmen, Deckungssumme 3,0Mio
B3 — Mitglied im MFSD mit Versicherung auBerhalb des Vereinsrahmen, Deckungssumme 6,0Mio

Eine Anderung der Beitragshdhe wird jeweils zur Vollversammlung im Vorjahr bekannt gegeben und beim Lastschrifteinzug
entsprechend erhoben. Das gilt auch fiir den Wechsel in eine andere Altersgruppe.

Diese Einwilligung gilt wahrend der Mitgliedschaft im Verein unbegrenzt und kann jeweils bis zum Jahresende widerrufen oder
geandert werden.

Der Lastschrifteinzug erfolgt um den 10. Januar im Beitragsjahr. Jeder ist verpflichtet fiir ausreichendes Guthaben auf dem
Konto zu sorgen.

In der folgenden Tabelle bitte die gewiinschte Beitragskategorie ankreuzen, der jeweilige Betrag gilt
verbindlich nur fiir 2025 und wird in jedem Jahr neu festgelegt (durch Jahreshauptversammlung bzw.
durch die Verbdnde LSB, MFSD), bei Eintritt wird zusétzlich eine Aufnahmegebiihr von 35€ erhoben.

Beitrags-kategorie | bis 18 | bis 21 ab 21 hier ankreuzen
A 3 3 83
B2 13 44 124
B3 26 52 132

Hiermit erklare ich mein Einverstandnis zur Abbuchung des oben gewahlten Beitrages durch den
Jenaer Modellflugclub e.V. Dieses Einverstandnis kann ich bis Ende September des Kalenderjahres vor
dem Beitragsjahr andern (andere Beitragskategorie) oder durch Austritt aus dem Verein widerrufen. In
beiden Féllen ist die Anderung schriftlich an den Vorstand einzureichen.
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