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Anmeldung als Fördermitglied des Stamm Karl Leisner Bammental e.V. 

 

Name:  ____________________________________________________________________________ 

Vorname: __________________________________________________________________________ 

Geburtsdatum: _____________________________________________________________________ 

Straße und PLZ/Ort: _________________________________________________________________ 

E-Mail: _____________________________________________________________________________ 

Telefon: ____________________________________________________________________________ 

 
Der Mitgliedsbeitrag wird als Spende ausgewiesen und beträgt mindestens 25€ im Jahr. Darüber 
hinaus können Sie den Mitgliedsbeitrag in eigenem Ermessen festlegen.  
 

O 25€/Jahr oder O _____ €/Jahr 
 
Mir ist bekannt, dass der Mitgliedsbeitrag per SEPA-Lastschrift in den Ersten 2 Wochen nach 
Anmeldung erfolgt. Anschließend wird der Mitgliedsbeitrag zwischen dem 1. und 14. März eines 
jeden Kalenderjahres eingezogen. Die Kündigung der Mitgliedschaft muss in schriftlicher Form 
zum Jahresende erfolgen. 
 
Ich bin/Wir sind damit einverstanden, dass die Daten durch den Verein Stamm Karl Leisner 
Bammental e.V. elektronisch gespeichert werden. Ebenso erkläre ich mich damit 
einverstanden, dass ich auf Bildern auf unserer Webseite erscheine. 
 
 
 

Ort, Datum  Unterschrift des Mitgliedes 
 
 

SEPA Lastschriftmandat 
Ich ermächtige den Stamm Karl Leisner Bammental e.V., Zahlungen mittels Lastschrift von 
folgendem Konto einzuziehen: 
 
Kontoinhaber: ___________________________________________________________________________ 

IBAN: ___________________________________________________________________________________ 

BIC: _____________________________________________________________________________________ 

Name der Bank: __________________________________________________________________________ 

 

 
 
Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 
 


