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Ich beantrage hiermit  ab dem ___________________ die Mitgliedschaft in der SKG 

Blau – Gelb Schweriner Karnevalsgesellschaft e. V.  

Name               __________________        Vorname:     _______________________ 

geboren am:     __________________    Geburtsort:     _______________________ 

PLZ :               ___________________      Wohnort:     _______________________ 

Telefon:          ___________________            Email:     _______________________ 

Konfektionsgröße: _________________    Schuhgröße: _______________________ 

Laut Beitragsordnung – beschlossen am 08.10.2007 – ist der Mitgliedsbeitrag am 01.04. eines jeden Jahres fällig und ohne 

besondere Aufforderungen zu entrichten (Satzung §5 Abs. 2 und 3). 

Die Höhe des Betrages beträgt pro Karnevalssession (1 Jahr):  

- Erwachsene                   72,00 € Familien Ermäßigungen: 

- Jugendliche 12 – 18 Jahre                  52,00 € 2 Erwachsene + Kind             130 Euro jährlich 

- Kinder unter 12 Jahre                  32,00 € 1 Erwachsener + Kind            100 Euro jährlich 

Jedes aktive Mitglied hat im Alter von 16 – 60 Jahre, pro Jahr 1,0 Arbeitsstunde zur Pflege und Instandsetzung der 

vereinseigenen Anlagen zu leisten. Nicht abgeleistete Stunden werden mit 10,00€ berechnet. Arbeitsstunden sind nicht 

übertragbar.  

Laut der Satzung (§4) unserer Karnevalsgesellschaft und den in Ergänzung dazu gefassten Beschlüssen resultieren daraus bei 

nicht termingemäßer Zahlung folgende Konsequenzen:  

Ein Mitglied  kann durch Beschluss des Vorstandes ausgeschlossen werden, wenn es mehr als drei Monate mit dem Beitrag im 

Rückstand ist oder wenn das Mitglied gegen die Satzung der Gesellschaft verstößt sowie bei Vereins schädigen Verhalten.  

 

Mit der Mitgliedschaft im Verein SKG Blau – Gelb Schweriner Karnevalsgesellschaft e.V. gelten zusätzlich zur Satzung 

folgende Vereinbarungen bzw. Pflichten: 

- Garde- und Showkleidung ordentlich zu behandeln und sauber und ordentlich wieder abzugeben. 

- Ich erteile meine Zustimmung für die Erstellung und Veröffentlichung von Bild und Tonmaterial 

- Hiermit nehme ich zur Kenntnis, dass der Verein bei Unfallschäden nicht haftet. 

 

_________________         _____________________  _________________________________ 

Datum , Ort     Unterschrift          Unterschrift Erziehungsberechtigter  

                   (Bei Antrag auf Mitgliedschaft unter 18 Jahre) 

Präsident     Schatzmeister 
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Einzugsermächtigung 
 
Vor- und Nachname :                                                                                           , 
 
Straße, Hausnummer:                                                                                           , 
 
PLZ, Wohnort:                                                                                                     , 
 
An  
SKG Blau Gelb – e. V. 
 
Hiermit ermächtige (n) ich/wir Sie widerruflich, den Vereinsbeitrag sowie etwaige von der 
Mitgliederversammlung beschlossene Auslagen bei Fälligkeit zulasten meines/unseres nachfolgend 
benannten Kontos durch Lastschrift einzuziehen: 
 
Konto- Nr.:                                                                                                           , 
 
Bankleitzahl:                                                                                                        , 
 
Kreditinstitut:                                                                                                       , 
 
Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 
 
 
 
 
 
 
-------------------------------------          --------------------------------------------------------------------- 
Ort, Datum                                         Unterschrift des Mitglieds/der Mitglieder 
 

 

 

 

 


