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Aufnahmeantrag 
 

Ich beantrage die Aufnahme in den Aero-Club Kehl e.V. als 

� Erstmitglied  ab (Datum): 01.  

� Zweitmitglied  ab (Datum): 01.  

 Ich bin bereits Mitglied im (Verein):   
 

Name:   Vorname:  

Straße:   Plz., Wohnort:  

Tel. privat:   Tel. geschäftl.:  

Handy:   Fax:  

E-Mail:     

Geburtstag:   Geburtsort:  

Fam.-Stand:   Beruf:  

Ich beabsichtige folgende Sportart (aktiv) auszuüben: 

� Motorflugsport 
1
 � Schulung1 � Scheininhaber: Anmeldung beim BWLV/HKF2 gewünscht 

� UL-Flugsport 
1
 � Schulung 1 � Scheininhaber: Anmeldung beim BWLV/HKF2 gewünscht

 
� Segelflugsport 

1
 � Schulung 1 � Scheininhaber: Anmeldung beim BWLV/HKF2 gewünscht

 
� Modellflugsport 

1
     

 

� Ich will dem Club als passives (förderndes) Mitglied beitreten 
 

Mit der Aufnahme in den Club erkenne ich die gültige Satzung an, ein Exemplar wurde mir ausgehändigt. Über 
die Aufnahme entscheidet der Vorstand, Bedingung für die Aufnahme ist die Unterzeichnung der untenstehenden 
Einzugsermächtigung sowie bei aktiven Mitgliedern die Unterzeichnung umseitiger Verzichtserklärung. 
Betrifft nur aktive Mitglieder: Ein Exemplar der gültigen Arbeitsstundenregelung wurde mir ausgehändigt. 
Zusätzlich bei Modellfliegern: ein Exemplar der gültigen Modellflugordnung habe ich erhalten. 

Aufnahmegebühr:   €  (einmalig),  derzeitiger Jahresbeitrag:   €  (jährlich) 

Alle Beiträge und Gebühren (z.B. Fluggebühren) sind in einer gesonderten Preisliste geregelt (Aushang im Clubhaus). 

 
.......................................................................... ......................................................................  .................................................................. 
Ort, Datum    Unterschrift    Bei Jugendlichen Unterschrift des 
          gesetzl. Vertreters 
 

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften 

Hiermit ermächtige ich den Aero-Club Kehl e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen wie 
Beiträge, Gebühren, etc. bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos durch Lastschrift einzuziehen. 
 

Konto-Nr.: ........................................................................   Bankleitzahl: .......................................................................... 

Bankverbindung: .............................................................................................................................................................................................................. 
 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts 
(s. o.) keine Verpflichtung zur Einlösung. (Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.) 
 

........................................................................................................................................................................................................................................................ 
Name, Vorname     genaue Anschrift (wenn nicht mit obenstehender Person identisch) 

........................................................................................................  ............................................................................................................ 
Ort, Datum      Unterschrift 

 
Beschluß des Vorstandes:   
                                                 
1
 Aktive Mitglieder bitte die Verzichtserklärung auf der Rückseite unterzeichnen. 

2
 BWLV: Baden-Württembergischer Luftfahrerverband e.V., HKF: Hanns-Kellner-Gedächtnisfonds e.V. 
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Haftungsbeschränkungs-Erklärung 

 

(Personalien bitte in Druckschrift einfügen) 

Name, Vorname:............................................................................................................................................................................................................................................... 

Anschrift: ................................................................................................................................................................................................................................................................. 

Ich erkläre hiermit, dass ich – außer in Fällen von Vorsatz und grober Fahrlässigkeit – auf alle Schadens-

ersatzansprüche gegenüber dem Aero-Club Kehl e.V., dem Baden-Württembergischen Luftfahrtverband e.V., 

deren Organen, Erfüllungsgehilfen und Verrichtungsgehilfen, verzichte. 

Dieser Verzicht erstreckt sich auch auf Ansprüche Dritter, soweit diese aus einem Unfall eigene Ansprüche 

herleiten könnten. 

Der Verzicht gilt nicht soweit und in der Höhe, als die Ersatzpflichtigen durch eine Versicherung gedeckt sind. 

Ich wurde über den Umfang des bestehenden Unfallversicherungsschutzes aufgeklärt und weiß, dass ich mich auf 

eigene Kosten zusätzlich versichern kann, soweit eine Versicherung nicht oder nicht in dem Umfang und in der 

Höhe besteht, die ich für ausreichend halte. 

 

...........................................................................................................   ............................................................................................................... 
(Ort)        (Tag)   
 

............................................................................................................ geboren am ............................................................................................................... 
(Unterschrift des Mitglieds, Vor- und Familienname)   (Geburtstag und Jahr)   
 

 

Bei Minderjährigen Unterschrift des gesetzlichen Vertreters. 

Ich bin mit der Flugausbildung, der Ausübung des Flugsports und mit der vorstehenden Erklärung einverstanden: 

 

...........................................................................................................   ............................................................................................................... 
(Ort)        (Tag)   
 

........................................................................................................... 
(Unterschrift, Vor- und Familienname) 

 
 
 
 
 
 
 

Angaben über Familienangehörige 

 
Name und Anschrift der nächsten Familieangehörigen, die bei einem etwaigen Notfall benachrichtigt werden 

sollen: 

............................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................................................................................................................................ 

 


