
SOZIALDIENST KATHOLISCHER FRAUEN UND MÄNNER METTMANN E.V.  

 
 

 

Antrag auf Mitgliedschaft 

im Sozialdienst Katholischer Frauen und Männer Mettmann e.V. 

 

Hiermit möchte ich,   _____________________________________________ 
              (Name, Vorname) 
 
wohnhaft in              _____________________________________________ 
              (Anschrift) 
 
Telefon:              _____________________________________________ 
 

die Mitgliedschaft im Sozialdienst Katholischer Frauen und Männer Mettmann 
e.V. beantragen. 
___________________________________________________________________________ 
 
Mir ist bekannt, dass die Aufnahme von Mitgliedern auf Antrag erfolgt und 
einer Zwei-Drittel-Mehrheit der Vorstandsmitglieder bedarf. Bei Aufnahme 
erfolgt eine schriftliche Bestätigung durch den Vorstand. Mitgliedsbeiträge 
werden nicht erhoben. 
Laut Satzung widmen sich die Mitglieder der Vereinstätigkeit und nehmen an 
Arbeitsbesprechungen teil. Sie sollen einer religiösen Glaubensgemeinschaft 
(katholisch/evangelisch) angehören. 
Die Mitglieder werden zur Mitgliederversammlung eingeladen, die mindestens 
einmal im Jahr bzw. nach Bedarf einberufen wird. Die Einladung erfolgt 
schriftlich unter Frist- Einhaltung von zwei Wochen. Die Mitgliederversammlung 
wählt alle drei Jahre den Vorstand. Weitere Aufgaben dieses Gremiums sind 
der Satzung des Vereines zu entnehmen. 
Die Mitgliedschaft erlischt durch eine schriftliche Austrittserklärung an den 
Vorstand. 
Die Mitglieder sind verpflichtet, über die ihnen bei ihrer Tätigkeit bekannt 
gewordenen Angelegenheiten Verschwiegenheit zu bewahren. 
 

 
Die Satzung des Sozialdienst Katholischer Frauen und Männer –SKFM- 
Mettmann e.V. habe ich zur Kenntnis genommen. Eine Mitgliedschaft wird 
angestrebt. 
 

 
 

__________________________   ______________________________ 
(Ort, Datum)       (Unterschrift) 


