
  

Bü rgerverein Unglinghaüsen e.V.  
Eintrittserklärung  

Ich/Wir beantrage/n hiermit die Aufnahme in den Bürgerverein Unglinghausen e. V. 

 

Name: .......................................... Vorname: ............................... Geb.-Datum: .......................... 

 

Ehegatte Vorname: ............................... Geb.-Datum: .......................... 

 

Kinder (bis 18 Jahre) Vorname: ............................... Geb.-Datum: .......................... 

 

 Vorname: ............................... Geb.-Datum: .......................... 

 

 Vorname: ............................... Geb.-Datum: .......................... 

 

Anschrift:  .............................................. …........................................................                …...……................................ 
                       (Straße)  (PLZ, Wohnort)  (Telefon) 

 

Email: ............................................................................................................. 

Ich/Wir möchte/n ab    20........ Mitglied/Mitglieder werden. 

(Der Mitgliederjahresbeitrag beträgt für Erwachsene 12,00 €, für Paare 24,00€, für Familien 26,00 € 
und für Alleinerziehende 14,00 €) 
 

Die Satzung des Bürgervereins erkenne ich an. 

 

............................................................................. ……………...................................................... 

Unterschrift des Antragstellers bei Einzelpersonen unter 18 Jahren 

 Unterschrift des Erziehungsberechtigten 
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Ermächtigung zum Einzug des Mitgliederbeitrages durch SEPA-
Lastschriftmandat 

 

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger) Gläubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier) 

Bürgerverein Unglinghausen e. V. DE 42 ZZZ 0000 1071839 

Hauptstr. 54 

57250 Netphen-Unglinghausen 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich/Wir ermächtige/n ich/wir den Bürgerverein Unglinghausen e. V. Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von Bürgerverein Unglinghausen e. V. 
auf mein/unser 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. Die 
Mandatsreferenznummer wird bei Erfassung der Mitgliedsdaten vergeben. 

  

 Summe Jahresbeitrag: €   

 zusätzliche Jahresspende: €  

 

 Gesamteinzugsbetrag: €   

Kreditinstitut: ...................................................................................... 

 

IBAN: DE ______I________I________I_________I________I_____ 

 

............................................................................. ……............................................................ 

Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers  
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Datenerhebung nach der neuen Datenschutzgrundverordnung 
(DS-GVO) vom 25.05.2018 

 

 

Hiermit bestätige ich, dass ich die Datenschutzerklärung des Bürgervereins 
Unglinghausen e. V. zur Kenntnis genommen habe und mit der Erhebung und 
Verarbeitung für die in der Satzung festgelegte Verwendung, einverstanden bin. 

 

Ich fühle mich ausreichend und verständlich informiert und gebe meine 
Einwilligung freiwillig. Mir ist bekannt, dass ich jederzeit meine Einwilligung 
widerrufen kann. 

 

 

 

 

________________________________________ 

Ort, Datum, Unterschrift 

 

 

 

 

 


