
                       Beitrittserklärung 
 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zu den Sportfreunden 1928 Dünschede e.V. 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Vereinssatzung an. 
 

Name, Vorname: 
 
 
 

Straße, Hausnummer: 
 
 
 

PLZ, Ort: 
 
 

Geburtsdatum: 
 
 

Telefon: 
 

 

E-Mail: 
 
 

Gesetzlicher Vertreter  
bei Minderjährigen: 
 
 

 
Die jährlichen Mitgliedsbeiträge (Lastschrift jeweils im März) betragen derzeit wie folgt:  
        Senioren: 44,00 €                                                Rentner: 7,50 €                        Familienbeitrag: 51,00 €      
 
        Jugendliche, Studenten, Azubis: 18,50 €            Geschwister im Jugendbereich: 11,50          Passiv: 5,00 €                   
(Zutreffendes bitte ankreuzen) 
 
Attendorn, den                                          Unterschrift:  
 

                                                                                      (bei Minderjährigen Erziehungsberechtigter) 
 

SEPA-Lastschriftmandat 
 

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers:  
Sportfreunde 1928 Dünschede e.V, Im Weingarten 50, 57439 Attendorn 
 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE65ZZZ00000513578 
 

Mandatsreferenz (wir vom Zahlungsempfänger ausgefüllt):  
 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger „Sportfreunde 1928 Dünschede e.V.“ Zahlungen  
von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.  
Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger „Sportfreunde 1928 
Dünschede 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. Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich / uns der 
Zahlungsempfänger „Sportfreunde 1928 Dünschede e.V.“ über den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten. 
 
Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung  
Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber):            wie oben, oder abweichend: 
 

Name des Zahlungspflichtigen: 
 

 

Straße, Hausnummer: 
 

 

Postleitzahl, Ort: 
 

 

IBAN des Zahlungspflichtigen: DE 
 

 
 
Attendorn, den                                         Unterschrift 
 

        Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber) 

 
             Stand: 21.01.2020 


