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Beitritt Förderverein 

 

Aufnahmeantrag Handball- Förderverein Erfelden 2000 e.V. 
 

Ich beabsichtige dem Handball- Förderverein Erfelden 2000 e.V. als  

ordentliches Mitglied beizutreten und erkenne die Satzung des Vereins mit  

meiner Unterschrift an. Der Mindestbeitrag für ordentliche Mitglieder  

beträgt 24 € pro Jahr. 
 
Ich bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten für  
vereinsinterne Zwecke gespeichert werden. 
 

   
Datum, Ort  Unterschrift 

 
Der Handball- Förderverein Erfelden 2000 e.V. ist ein eingetragener und gemeinnütziger Verein. 
Die Mitgliedsbeiträge werden durch den Beschluss der Mitgliederversammlung gem. § 6 der Satzung 
festgelegt. Ordentliche Mitglieder nehmen am Einzugsermächtigungsverfahren teil oder überweisen Beiträge 
und Spenden auf das Konto DE36508525530007114556 bei der Kreissparkasse Gross Gerau (BIC: 
HELADEF1GRG). 
 
 
   

Name  Vorname 
       
       

     
     

Geburtsdatum  Geburtsort 
        
          

Strasse, Hausnummer 
      
       

PLZ, Wohnort 
     
 

  
 

Telefon privat                                      Mobil  E-Mail 
 
 

SEPA-Lastschriftmandat: Gläubiger-Identifikationsnummer: DE69HFE00000196898 

 
Ich ermächtige den Handball- Förderverein Erfelden 2000 e.V Zahlungen, insbesondere Mitgliedsbeiträge 
für das oben angeführte Mitglied, von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein 
Kreditinstitut an, die vom Handball- Förderverein Erfelden 2000 e.V auf mein Konto gezogenen Lastschriften 
einzulösen. Der Mitgliedsbeitrag ist jeweils im Oktober jährlich fällig. 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 Bedingungen 
 
 

 
 

interne Bearbeitungsvermerke:   

     
 

       
 

Datum, eingegangen  Mitglied- Nr. 

 

   

Kontoinhaber* (*nur ausfüllen, wenn vom Mitglied abweichend)  Anschrift Kontoinhaber* 
      
 

  

IBAN  BIC 
 
 

  

Kreditinstitut   
 
 

  

Ort Datum  Unterschrift Kontoinhaber 

 


