
SPIELEREI Bergstraße e.V. · Marktplatz 1 · 64673 Zwingenberg 

E I N T R I T T S E R K L Ä R U N G 
Name: ________________________ 

Vorname: ________________________ 

Straße, Hausnummer: ________________________ 

PLZ, Wohnort: ________________________ 

Telefon: ________________________ 

E-Mail: ________________________ 

Ich erkenne die Vereinssatzung an. 
Der Mitgliedsbeitrag beträgt z. Zeit 28,00  €  im Jahr. (Stand 01.2018)

 Bitte senden Sie mir ca. einmal monatlich den SPIELEREI-Newsletter zu.
(Bitte ankreuzen! Der Newsletter kann jederzeit problemlos abbestellt werden)

____________________________ _______________________________ 
Unterschrift des gesetzlichen Vertreters  Unterschrift 

Bearbeitungsvermerke:  Jahresgebühr bezahlt (ankreuzen, wenn zutreffend)

Mitgliedsnummer  Anzahl Benutzer Ausgabedatum 

_______________  _______________ ______________ 

SPIELEREI Bergstraße e.V. · Marktplatz 1 · 64673 Zwingenberg 

Gläubiger-Identifikationsnummer  DE69ZZZ00000571124 
Mandatsreferenz  (=Mitgliedsnummer) ____________ 
SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige die SPIELEREI Bergstraße e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der SPIELEREI 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 die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

________________________________________ 
Name und Vorname (Kontoinhaber) 
________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
________________________________________ 
Postleitzahl und Ort 
_____________________________________________ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 
Kreditinstitut (Name)     (BIC) 
D E _ _ / _ _ _ _/ _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ _ _ / _ _ 

IBAN 

_______________________________________ 
Datum, Ort und Unterschrift 
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