
 Verein für Gartenbau und Landespflege Eggenfelden e.V.
  Edmertsee 3
  84307 Eggenfelden
_________________________________________________________________________________________

Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Gartenbauverein Eggenfelden und erkenne 
die Vereinssatzung sowie den festgesetzten Jahresbeitrag in Höhe von 18 € im Jahr an.
Mir ist bekannt, dass eine Kündigung der Schriftform bedarf und die Mitgliedschaft 
nur spätestens drei Monate vor Ablauf eines Kalenderjahres beendet werden kann.

Ich bin einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten innerhalb des 
Bayrischen Landesverbandes für Gartenbau und Landespflege, dem der 
Gartenbauverein angehört, elektronisch gespeichert, verarbeitet und ausgewertet 
werden, soweit es zur Erfüllung der Vereins- bzw. Verbandszwecke nötig ist.

Vorname Name

Straße Hausnummer

PLZ Ort

Telefon E-Mai-Adresse

Geburtsdatum

__________________________________ , den _______________ ______________________________
Ort          Datum Unterschrift

Aufnahmebestätigung

Aufnahme zum __________ durch den Verein bestätigt: _____________________________
      Datum Unterschrift des Vereinsvorstands



 Verein für Gartenbau und Landespflege Eggenfelden e.V.
  Edmertsee 3
  84307 Eggenfelden
_________________________________________________________________________________________

SEPA-Lastschriftmandat

Gläubiger-Identifikationsnummer des Vereins: DE 14ZZZ00000108551 
Mandatsreferenz = Mitgliedsnummer 

Ich ermächtige den Gartenbauverein Eggenfelden, Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Gartenbauverein Eggenfelden auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, 
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem 
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Vorname Name

Straße Hausnummer

PLZ Ort

Kreditinstitut BIC

IBAN

Jahresbeitrag: 18,00 €

__________________________________ , den _______________ ______________________________
Ort          Datum Unterschrift
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