
Alsfelder Kunstverein e.V.

                                         

  

Einschätzung Ihrer Interessen / Ihres Engagements  

 

Wir freuen uns über Ihr Interesse an unserem Verein. Damit Sie sich von Anfang an bei uns 

gut aufgehoben fühlen, bitten wir Sie, uns mehr über Ihre Absichten und Interessen zu 

verraten. Vielen Dank . 

 

Name:___________________________________________________  

 

E-Mail: _________________________________________________ 

 

Bitte kreuzen Sie Entsprechendes an: 

 

o Sie möchten gerne passives Mitglied (auch Fördermitglied genannt) werden 

  

o Sie haben zusätzlich Interesse am Besuch unserer Ausstellungen 

o Sie haben auch Interesse an Exkursionen zu Museen und an anderen 

Aktivitäten 

 

o Sie möchten aktives Mitglied werden und sind künstlerisch tätig seit dem__.__.____ 

(bitte Datum eintragen) Sie haben Interesse / bzw. können sich eine Mitarbeit 

vorstellen: 

 

o bei unseren Ausstellungen mitzuarbeiten 

 

o an Exkursionen zu Museen teilzunehmen 

 

o unsere Ausstellungen mit zu organisieren 

 

o Präsentation Ihrer eigenen Arbeiten bei unseren Ausstellungen 

 

o Aufsicht bei unseren Ausstellungen zu führen 

 

o Vereinsaktivitäten bei gemeinsamen künstlerischen Arbeiten mit zu gestalten 

 

o Mithilfe bei unseren Vernissagen und anderen events zu leisten 

 

o eine Mitarbeit im Presse-/Öffentlichkeitsteam zu gestalten 

 

o Mitarbeit im Vereinsvorstand zu leisten 

 

o neue Kontakte zu knüpfen 

 

  Sonstiges:___________________________________________________________ 

 

 



Alsfelder Kunstverein e.V.

                                         

  

Antrag zur Mitgliedschaft im Alsfelder Kunstverein e.V.  

 

Name:  

…………………………………………………………………………….. 

 

Vorname:  

…………………………………………………………………………….. 

 

Straße:  

…………………………………………………………………………….. 

 

Postleitzahl / Wohnort:   

 

…………………………………………………………........................... 

Telefon /Mobiltelefon 

 

…………………………………………………………………………….. 

E-Mail: 

…………………………………………………………………………….. 

 

Eigene Website:…………………………………………………………. 

 

Bitte Entsprechendes ankreuzen: 

 

o Jahresbeitrag 30 € /  

o Geringeres Einkommen, Z.B. Hartz IV 10 € / Schüler, Studenten10 € 

  



Alsfelder Kunstverein e.V.

                                         

  

Bankeinzugsverfahren: 

 

Aus administrativen Gründen bitten wir um Ihr Verständnis dafür, dass der Verein Ihren 

Mitgliedsbeitrag per Bankeinzug abbucht. 

Ich bin damit einverstanden, dass der Jahresbetrag von meinem Konto abgebucht wird. Ich / 

wir ermächtige/n den Verein widerruflich, den zu entrichtenden Betrag zu Beginn eines jeden 

Jahres zu Lasten meines Kontos durch Lastschrift einzuziehen. 

 

 

Geldinstitut/Name/Ort: 

 

 

 

Nachfolgende Angaben entnehmen sie bitte Ihrem Kontoauszug. 

 

IBAN (International Bank Account Number) 

 

DE _ _  |_ _ _ _  |_ _ _ _  |_ _ _ _  |_ _ _ _  |_ _   

 

BIC(Bank Identifier Code)  |_  _  _  _  _  _  _  _  |_  _  _  

 
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens der Konto führenden Seite keine 

Verpflichtung zur Einlösung. 

 

Datum: ______________________    

 

Unterschrift______________________ 

  



Alsfelder Kunstverein e.V.

                                         

  

Einwilligungserklärung zur Veröffentlichung personenbezogener 

Daten im Internet (freiwillige Angaben!)  
 

In Kenntnis der Veröffentlichung erklärt der/die Unterzeichner/in seine/ihre Einwilligung zur 

Veröffentlichung der Daten auf der Internetseite des Vereins 

http://www.alsfelderkunstverein.de/. 

 Es erfolgt der ausdrückliche Hinweis, dass die Einwilligung jederzeit gegenüber dem 

vertretungsberechtigten Vorstand schriftlich ohne Angabe von Gründen widerrufen werden 

kann.  

 

Der/die Unterzeichner/in wird, soweit erforderlich, den für die Mitgliederverwaltung 

zuständigen Vorstand/ benannten Ansprechpartner, im Hinblick auf die Aktualität  des 

Internetauftritts, informieren. 

 

Einwilligungserklärung zur Veröffentlichung personenbezogener Daten im Internet 

Ich erkläre hiermit meine Zustimmung zu der Veröffentlichung nachfolgender Daten und 

Informationen, in Kenntnis, dass diese Zustimmung, wie oben aufgeführt,  jederzeit 

gegenüber dem Vorstand widerrufen  werden kann. 

 

 

Ort, Datum_________________________________________________________ 

 

Unterschrift________________________________________________________ 

 

Folgende personenbezogene Daten können von mir veröffentlicht werden(bitte entsprechend 

ankreuzen): 

 

Mein Vor –und Nachname 

 

Mein(e) Titel 

 

Meine Anschrift mit Straße, Hausnummer, Postleitzahl und Ort 

 

Meine Telefonnummer, Meine Faxnummer, Meine Nummer des Mobiltelefons, Meine 

E-Mail-Adresse 

 

Bitte geben Sie den Mitgliedsantrag beim Stammtisch (jeden zweiten Donnerstag um 

18h im Hotel Kilingelhöfer) bei einem Vorstandsmitglied ab oder  senden Sie den 

Mitgliedsantrag an 

 

 Greet

 

Karl  16 Str. Weitz 
 Mehldau-Janitz

 
36304 Alsfeld 


