
Förderverein 
Heidehaus e. V. 

Beit r i t tserk lärung  

  

Hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft  

nach § 3 der Satzung des Vereins im  
  

Förderverein Heidehaus e.V. 

Name, Vorname  …………………………………… 

Firma:    …………………………………… 

Geburtsdatum    …………………………………… 

& Ort:    …………………………………… 

Anschrift:   …………………………………… 

PLZ, Ort    …………………………………… 

Straße, Nr.   …………………………………… 

Tel.-Nr.    …………………………………… 

Der Verein ist vom Finanzamt als gemeinnützig aner-

kannt. 

Spenden und Beiträge sind daher als Sonderausgaben  

steuerlich absetzfähig. 

  

Nach dem Beschluss der Mitgliederversammlung be-

trägt der Vereinsbeitrag monatlich 2,50 € und ist  

halbjährlich (15,00 €) zu entrichten. 

 

Die erfassten personenbezogenen Daten (Name, An-

schrift, Telefonnummer, Bankdaten) dienen nur dem 

Zweck der Vereinsarbeit. Eine darüber hinausgehende 

Nutzung erfolgt nicht. 

 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass im Rahmen 

von Veranstaltungen Bilder gemacht und diese für die 

Öffentlichkeitsarbeit verwendet und abgespeichert wer-

den dürfen. 

………………,…….. ………………………… 

Ort   Datum 

  

  

Unterschrift:    ...………………………………….. 

 lfd. Mitgliedsnummer: .……..……………………  

Förderverein Heidehaus e. V. 
Siedlerweg 11b 
15518 Rauen 
 
Telefon: +49 1525 3465365 
E-Mail: foerderverein-heidehaus@web.de 



Gesta l ten Sie  mit  —  Werden Sie  Mitg l ied  
Gläubiger - Ident i f ikat ionsnr.  

DE79ZZZ00000828964  

Mandatsreferenz  ………………...  

 

SEPA -Lastschr i f tmandat  

 

Ich ermächtige den Förderverein Heidehaus e.V., Zahlungen 

von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich 

weise ich mein Kreditinstitut an, die von dem Förderverein  

Heidehaus e.V. gezogenen Lastschriften einzulösen. 

 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit  

dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betra-

ges verlangen.  

Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten  

Bedingungen. 

 

Vorname u. Name: ……….…………………………………… 

(Kontoinhaber) 

Straße u. Hausnr.:   …………………………………………… 

PLZ und Ort:     ……...…………………………………… 

Kreditinstitut:     ……...…………………………………… 

(Name) 

Kreditinstitut:      _ _ _ _ _ _ _ _ I _ _ _ 

(BIC) 

 

D E _ _I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _ _ _ I _ _ 

 

IBAN: 

Beitrag:        2,50 € monatlich (gemäß Satzung) 

Zahlungsgrund:       halbjährlicher Vereinsbeitrag 
 
Fälligkeit:         Der Einzug erfolgt halbjährlich zum            

       30.06. und 30.12. des Jahres bzw. zum    
       nächstfolgenden Geschäftstag 

 

 

……………………….., ……………………………… 

Ort   Datum und Unterschrift  


