
Mandatsrefernz:

Ich erkläre hiermit meinen sofortigen Eintritt und erkenne damit auch die Satzung des Vereins an.

Angaben zum Mitglied:

Vorname:

Name:

Straße, Hausnummer:

PLZ, Wohnort:

Ort, Datum, Unterschrift

Beitragszahlung im März des Jahres (SEPA-Lastschriftmandant)

Ich ermächtige den Förderverein, den satzungsmäßigen Jahresbeitrag bis auf Widerruf von folgendem
Konto abzubuchen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die Lastschriften des Vereins einzulösen.
Ich kann innerhalb von acht Wochen die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten die
mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Ort, Datum, Unterschrift

Erläuterung zum Lastschriftmandat: Gläubiger -ID: DE31ZZZ00000120370

Die Lastschriften erfolgen vom Verein gebührenfrei. Der erste Einzug erfolgt je nach Datum der 
Einzugsermächtigung als Sondereinzug. Alle weiteren satzungsgemäßen Einzüge erfolgen jeweils im 
März eines jeden Jahres. Geben Sie bitte Änderungen jeglicher Art ( z.B. Bankverbindung, Beitragshöhe,
Widerruf) rechtzeitig dem Verein bekannt.
Die Einzugsermächtigung erlischt: 1. mit Ihrem schriftlichen Widerruf,

2. bei Rückbuchungen des Einzuges,
3. bei Ihrem Austritt aus dem Verein.

Beitrittserklärung

Förderverein der Freiwilligen Feuerwehr Bad Rothenfelde e.V.
Hünnefeldskamp 15, 49214 Bad Rothenfelde
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