
Aufnahme- und Beitrittserklärung zum   

Verein zur Förderung des Sportvereins der 

DJK Böhmzwiesel e.V. 

 
 

 

Hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft im Verein zur Förderung des Sportvereins der DJK Böhmzwiesel e.V. 

 

Mitgliedsangaben: 

 

Anrede: Herr            Frau          Firma 

 

Name/Vorname/Firmenname: __________________________________________ 

Straße / Haus-Nr.: __________________________________________ 

PLZ / Wohnort __________________________________________ 

Geburtsdatum: _________________ 

 

 

Jahresbeitrag: 

 

25,-- € 

40,-- € 

60,-- € 

Sonstiger Betrag 

(zutreffendes bitte ankreuzen bzw. eintragen) 

____________ € 

 

 

 

 

Datum: _________________________ Unterschrift: ______________________________ 

 ______________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Erteilung eines Mandats zum Einzug von SEPA-Basis-Lastschriften siehe Rückseite 

 

 

 

 

Einzugsermächtigung / SEPA-Lastschriftsmandat: Gläubiger-Identifikationsnummer: 



 

DE15ZZZ00000113092- Mandatsreferenz ist Mitgliedsnummer 

 

 

Ich ermächtige den Förderverein der DJK Böhmzwiesel, Zahlungen für obige Mitgliedschaft von meinem unten genannten Konto 

mittels Lastschrift einzuziehen. Zahlungsart: wiederkehrende Lastschrift - Änderungen dieser Bankverbindung teile ich rechtzeitig 

mit. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein der DJK Böhmzwiesel auf mein Konto gezogenen Lastschriften 

einzulösen. Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung unberechtigt belasteter Beträge 

verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Dieses SEPA-Lastschriftsmandat erlischt 

automatisch bei Austritt. Dieser ist gemäß Satzung schriftlich zu erklären und bis spätestens 1 Monat vor Jahresende möglich. 

 

 

Kontoinhaber:    _______________________________________________ 

 

 

IBAN:                              _______________________________________________ 

 

 

BIC:                                         _______________________________________________ 

 

 

Kreditinstitut:                   _______________________________________________ 

 

 

Ort, Datum     _______________________________________________ 

  

 

Unterschrift des Kontoinhabers  _______________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


