Biirgergemeinschaft St. Margen e. V.
Wagensteigstralle 8

79274 St. Margen
info@buergergemeinschaft-st-maergen.de

Biirgergemeinschaft
SANKT MARGEN e.V.

Antrag auf Mitgliedschaft
als Hausgemeinschaft

Hiermit beantragen wir den Beitritt in den Verein ,Blrgergemeinschaft St. Margen e.V."

zum als Hausgemeinschaft.

Personliche Daten

PLZ, Wohnort

Stralle, Haus-Nr.

Telefon, Mobil

E-Mail

Name, Vorname

Geburtsdatum

Name, Vorname

Geburtsdatum

Name, Vorname

Geburtsdatum

Name, Vorname

Geburtsdatum

Name, Vorname

Geburtsdatum

Name, Vorname

Geburtsdatum

Beitrag 50 Euro pro Jahr

Weitere Informationen zur Mitgliedschaft entnehmen Sie bitte der Satzung und der Beitragsordnung,
einsehbar unter: www.buergergemeinschaft-st-maergen.de.



Der Jahresbeitrag ist entweder bis spatestens 01. Februar per Dauerauftrag auf das unten aufgefiihrte
Vereinskonto zu Uiberweisen oder per angefligtem SEPA-Lastschriftmandat.

Bankverbindung
Burgergemeinschaft St. Margen e.V.
IBAN DEO08 6805 1004 0004 7832 47
SOLADES1HSW

Sparkasse Hochschwarzwald

Die aktuelle Satzung und die Beitragsordnung sind auf der Webseite des Vereins einzusehen.
Bei Minderjahrigen ist zusatzlich die Unterschrift der erziehungsberechtigten Personen notwendig.

Unterschrift (antragstellende Person)

Bitte schicken Sie den Antrag auf Mitgliedschaft unterschrieben per E-Mail oder postalisch an:

Kontakt

Birgergemeinschaft St. Margen e.V.
Wagensteigstralle 8, 79274 St. Margen

E-Mail: inffo@buergergemeinschaft-st-maergen.de
www.buergergemeinschaft-st-maergen.de

Vereinsregister: VR 704334
Registergericht: Amtsgericht Freiburg

Wir weisen Sie geméll DSGVQ darauf hin, dass lhre auf diesem Antragsformular erhobenen
persénlichen Daten zum Zweck der Mitgliederverwaltung und -betreuung sowie zur Erreichung des
satzungsgeméRen Vereinszwecks in elektronischen Dateien gespeichert, verarbeitet und genutzt
werden. Sollte sich an Ihren persénlichen Daten wie auch an Ihren Kontodaten (bei SEPA-
Lastschriftverfahren) etwas andern, sind Sie verpflichtet, dies dem Verein rechtzeitig mitzuteilen.




SEPA-Lastschriftmandat

Zahlungsempfanger (vom Verein auszufullen)

Glaubiger ID DE2277700002746516

Mandantenreferenz (Mitgliedsnummer)

Zahlungspflichtige/r

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

PLZ, Wohnort

Datum

Betreff: Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Hiermit erm&chtige/n ich/wir den Verein ,Birgergemeinschaft St. Margen e.V.* Zahlungen von
meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser
Kreditinstitut an, die von diesem Verein auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Kreditinstitut

Kontoinhaber

IBAN

BIC

Bitte bestatigen Sie mir dieses Mandat schriftlich mit Angabe der Mandatsreferenz.
Die Daten werden wahrend der Mitgliedschaft von der Vereinsverwaltung auf elektronischen
Datentragern gespeichert. Mit dieser MalRnahme bin ich/sind wir einverstanden.

Hinweis: Ich kann/Wir kdbnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Ort, Datum Unterschrift(en)



	Datum: 
	PLZ, Wohnort: 
	Straße, Hausnummer: 
	Telefon, Mobil: 
	E-Mail: 
	Name, Vorname 1: 
	Name, Vorname 2: 
	Name, Vorname 3: 
	Name, Vorname 4: 
	Name, Vorname 5: 
	Name, Vorname 6: 
	Geburtsdatum 1: 
	Geburtsdatum 2: 
	Geburtsdatum 3: 
	Geburtsdatum 4: 
	Geburtsdatum 5: 
	Geburtsdatum 6: 
	Mandatenreferenz: 
	Zahlungspflichtige/r: Name, Vorname: 
	Zahlungspflichtige/r: Straße, Hausnummer: 
	Zahlungspflichtige/r: PLZ, Wohnort: 
	Zahlungspflichtige/r: Datum: 
	Kreditinstitut: 
	Kontoinhaber: 
	IBAN: 
	BIC: 
	Ort, Datum: 


