Islamische Religionsgemeinschaft DITIB - Hessen e. V.

DITIB - Turkisch Islamische Gemeinde zu Darmstadt e. V.

Mitgliedschaftsantrag
Uyelik basvurusu

Antragsteller/-in

Vorname
Isim

Name

Soyisim

Geburtsdatum

Dogum tarihi

Telefon

Telefon

Mobil

Cep

E-Mail

E-Posta

Geschlecht Mannlich Weiblich

Cinsiyet Erkek Kadin

Familienstand

Medeni hali

Beruf

Meslek

Ich méchte folgender(n) WhatsApp-Gruppe(n) beitreten (Mehrfachauswahl méglich):

Asagdaki WhatsApp grubuna/gruplarina katidmak istiyorum (birden fazla segim mimkiin):
Moschee Frauen Eltern Jugend
Camii Cemaat Kadinlar Veliler Genglik

Kinder

Ehepartner/-in

Vorname

Isim

Name

Soyisim

Geburtsdatum

Dogum tarihi

Telefon

Telefon

Mobil

Cep

E-Mail

E-Posta

Geschlecht Mannlich Weiblich

Cinsiyet Erkek Kadin

Familienstand

Medeni hali

Beruf

Meslek

Ich mochte folgender(n) WhatsApp-Gruppe(n) beitreten (Mehrfachauswahl méglich):

Asagidaki WhatsApp grubuna/gruplarina katiumak istiyorum (birden fazla segcim mimkiin):
Moschee D Frauen Eltern Jugend
Camii Cemaat Kadnlar Veliler Genclik

1 \[orname, Name Geburtsdatum Geschlecht O Mannlich O Weiblich

. Isim, Soyisim Dogum tarihi Cinsiyet Erkek Kadin

2 Yorname, Name Geburtsdatum Geschlecht O Maénnlich O Weiblich
. Isim, Soyisim Dogum tarihi Cinsiyet Erkek Kadin

3 \_Iorname, Name Geburtsdatum Geschlecht O Mannlich O Weiblich
. Isim, Soyisim Dogum tarihi Cinsiyet Erkek Kadin

Anschrift

StraBe Nr.

Sokak Ev No

PLZ Ort
Postakodu Sehir
Land

Ulke

Einverstandniserklarung

Deutsch

Mir ist bekannt, dass in der Mitgliederversammlung stimm-, rede-, anwesenheits- und
wahlberechtigt ordentlichen Mitglieder der Gemeinde sind, die am Wahltag das 18.
Lebensjahr vollendet haben, im Gemeinderegister eingetragen, seit mindestens 12 Monaten
Mitglied der Gemeinde und mit der Entrichtung der Mitgliedsbeitrage nicht im Rickstand
sind. Mit meiner Mitgliedschaft erkenne ich meine Mitgliedschaften bei den nachfolgenden
Dachverbanden an und erkenne weiter durch meinen Beitritt die Satzungen und Ordnungen
der Dachverbande als verbindlich an. Tirkisch-Islamische Union der Anstalt fir Religion
(DITIB) KbIn e. V., Venloer StraBe 160, 50823 K6In (Meine Mitgliedschaftsrechte beim
Bundesverband nehme ich iiber den Vorsitzenden des Landesverbandes wahr). Islamische
Religionsgemeinschaft DITIB - Hessen e. V., Minchener Str. 21, 60329 Frankfurt am Main
(Meine Mitgliedschaftsrechte beim Landesverband nehme ich tber den oder die Delegierten
der Gemeinden wahr). Mir ist der Inhalt der Beitragsordnung bekannt. Ich erklére mich zur
Zahlung eines regelméaBigen Beitrages sowie von Umlagen und Gebiihren, die in einer von
der Mitgliederversammlung beschlossenen Beitragsordnung bestimmt sind, bereit.

Tiirkce

Cemiyet genel kurulunda; genel kurul tarihinde 18 yasini doldurmus Cemaat Kutugi'ne kayit
olmus, en az 12 aydir Uye olan ve aidat borcu bulunmayan her asil tyenin, segme, konusma,
bulunma ve segilme hakkinin oldugunu kabul ediyorum. Cemiyete lye olmakla, ayni
zamanda asagida adlari gegen cati kuruluslara da tye oldugumu ve boylelikle cati
kuruluslarinin tiiziik ve yénetrmeliklerini de kabul ettigimi beyan ederim. Tirkisch-Islamische
Union der Anstalt fur Religion (DITIB) KoIn e. V., Venloer StraBe 160, 50823 KolIn (Federal
Birlik'teki tiyelik haklarimi Eyalet Birligi yonetim kurulu tyeleri araciligiyla kullanmaktayim).
Islamische Religionsgemeinschaft DITIB - Hessen e. V., Miinchener Str. 21, 60329 Frankfurt
am Main (Eyalet Birligindeki Uyelik haklarimi cemiyet veya cemiyet delegeleri araciligiyla
kullanmaktayim). Aidat Yonetmeligi'nin igerigini bilmekteyim. Aidatlanmi ve ayrica genel
kurul tarafindan miktarlari belirlenerek aidat yonetmeligine kaydedilen tyelik tcretleri ve
masraf harclarinin diizenli olarak 6deyecegimi taahhtit ederim.

Mitgliedschaft
Beltrao Qe O 15¢ O 20¢ O €

Zahlungsintervall monatlich O jahrlich
Odeme araligt Aylik Yillik
Zahlungsart Lastschrift

Barzahlung O Dauerauftrag

Odeme y6ntemi Nakit 6deme Diizenli havale Otomatik 6deme

Kontodaten

Vorname,

Name

IBAN

BIC

Ich erméchtige den Verein DITIB - Tiirkisch Islamische G inde zu Dar dte. V.von
meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise mein Kreditinstitut an, die vom
Verein DITIB - Tiirkisch Islamische G inde zu Dar dt e. V. auf mein Konto gezogene

Lastschrift einzul6sen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangt. Es gelten die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE22ZZZ00001234577

dat M

£,
eferenz:

Ort und Datum Unterschrift Kontoinhaber

Antrag angenommen durch den Vorstand am:

Ort und Datum Unterschrift Antragsteller

Gemeindevorsitzender Vorstandsmitglied
Baskan Y. Kurulu Uyesi

DITIB - Tiirkisch Islamische Gemeinde zu Darmstadt e. V.
Riedstr. 16 | 64295 Darmstadt | Merkez Camii | 06151 305755

info@ditib-darmstadt.de | www.ditib-darmstadt.de | 1126.vorstand@ditib-he.de

Sparkasse Darmstadt | IBAN: DE30 5085 0150 0029 0258 86 | BIC: HELADEFIDAS | Amtsgericht: Darmstadt | Vereinsregister: VR 2403 | Steuernummer: 072/250/52514
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