
Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meine Mitgliedschaft beim Schwimmbad-Förderverein Rantrum

Name, Vorname: ________________________________________________________________

Straße, Hausnummer: ________________________________________________________________

PLZ, Wohnort: ________________________________________________________________

Geburtsdatum: ________________________________________________________________

Telefonnummer: ________________________________________________________________

E-Mail Adresse: ________________________________________________________________

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Schwimmbad-Fördervereins an und verpflichte mich 
zur pünktlichen Zahlung des Jahres-Mitgliedsbeitrags von 15,- €.

___________________   ___________  _______________________________
     Ort        Datum            Unterschrift

Hinweis: Alle Daten der Beitrittserklärung werden im Sinne des Datenschutzgesetzes gespeichert.

Sepa-Lastschriftmandat

Name des Zahlungsempfängers: Schwimmbad-Förderverein Rantrum
Anschrift des Zahlungsempfängers: Am Sportplatz 19, 25873 Rantrum
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE47ZZZ00000884636
Mandatsreferenz: (Initialen des Mitglieds + fortlaufende Ziffer)

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger Schwimmbad-Förderverein Rantrum Zahlungen 
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich / weisen wir unser Kreditinstitut an, 
die vom Schwimmbad-Förderverein Rantrum auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann / Wir können innerhalb von acht Wochen , beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung (jährlich zum 15. April)

Name des Kontoinhabers: ___________________________________________________

Adresse des Kontoinhabers: ___________________________________________________
(falls von Beitrittserklärung abweichend)

IBAN: ___________________________________________________

BIC:  ___________________________________________________

___________________   ___________  _______________________________
     Ort        Datum            Unterschrift

Schwimmbad-Förderverein Rantrum, Osterkoppeln 5, 25873 Rantrum


