
    Beitrittserklärung

Ich möchte dem Verein beitreten.

*
*

*

SV 49 Hering e.V.

SV 49 Hering e. V. , Odenwaldstraße 49, 64853 Otzberg
Gläubiger-Identifikationsnummer DE59ZZZ00000042363

Name , Vorname     : _________________________________________________
Geburtsdatum :_________________________________________________
Straße und Hausnr.  : _________________________________________________
Postleitzahl und Ort :_________________________________________________
Telefon-Nr. : _________________________________________________
Handy-Nr. :_________________________________________________
E-Mail : _________________________________________________

(* = freiwillige Angabe)

Ort,Datum und Unterschrift :____________________________________________

SEPA-Lastschriftmandat: Ich ermächtige den SV 49 Hering e.V. Zahlungen von meinem Konto mit-
tels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom SV 49 Hering e.V. 
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten     Be-
dingungen.

Name des Kreditinstituts       : ____________________________________________
BIC(Bank Identifier Code)       : _ _ _ _ _ _ _ _I_ _ _
IBAN(Internationale Konto-Nr.) : DE_ _I_ _ _ _I_ _ _ _I_ _ _ _I_ _ _ _I_ _

Datum, Ort und Unterschrift       :_____________________________________________

Die Mandatsreferenz wird separate mitgeteilt.

_____________________________________________________________________________

Der Jahresmitgliedsbeitrag beträgt derzeit € 43,00 für Erwachsene und € 21,00 für Kinder und
Jugendliche. Der Jahresfamilienbeitrag für zwei Erwachsene und beliebig viele Kinder unter 18 Jah-
ren beträgt € 90,00.


