
 

 

SV Rotation Weißenborn ∙ Frauensteiner Str. 4 ∙ 09600 Weißenborn 
 

Aufnahmeantrag 
SEPA-Lastschriftmandat/Wiederkehrende Zahlung 

Hiermit beantrage ich meine Aufnahme in den SV Rotation Weißenborn (Gläubiger-ID: DE23ZZZ00000343517) 
 
(Alle Angaben sind in Druckschrift auszufüllen!) 
 
 ab Monat: ................  Jahr: 20..........   Abteilung: ................................... 

Name: _______________________________________ 

Vorname: _______________________________________ 

geboren am: _______________________  

Straße: ___________________________________________________________ 

PLZ: _______ Ort: __________________________________________ 

 Ortsteil: __________________________________________ 

Telefon privat / dienstlich:* __________________________________________ 

E-Mail:*  _______________________________________________ 
*(freiwilligen Angabe, bei Unfall sinnvoll) 

Die Satzung des Vereins ist mir bekannt und erkenne sie an. 
 

Ich ermächtige hiermit den Verein „SV Rotation Weißenborn“ (Zahlungsempfänger), Zahlungen von meinem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein „SV Rotation Weißenborn“ 
auf mein Konto gezogene Lastschrift 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. Barzahlung des 
Beitrages akzeptiert der SVR nicht. 
 
Vorabinformation: Wir ziehen den Mitgliedsbeitrag zum jeweilig 1. des fälligen Monats ein. 
Fällt dieser Tag nicht auf einen Bankarbeitstag, erfolgt der Einzug am unmittelbar darauf folgenden Bankarbeitstag.    

Die Abbuchung erfolgt:*   quartalsweise Fälligkeitstermine:  01.01./01.04./01.07./01.10. 
*(bitte entsprechendes ankreuzen)  halbjährlich Fälligkeitstermine:  01.01./01.07. 
   jährlich Fälligkeitstermin:  01.01. 
 
Name Kontoinhaber: _________________________ IBAN: ________________________ 

Kreditinstitut: _________________________ BIC: ________________________ 
 
Der Austritt kann nur durch schriftliche Erklärung an die Vereinsleitung, zum Monatsende mit einer Frist von drei 
Monaten, erfolgen. 
 
Für Rückfragen steht die Vereinsleitung gern zur Verfügung. 
 
_______________________, den ________ 20___ ____________________________________ 
 Unterschrift 
 

Erziehungsberechtigte ____________________________________ 
(bei Antragstellern unter 18 Jahren) Unterschrift 
 
Mandatsreferenznummer ................................................ (Mitteilung mit Erstlastschrift auf Kontoauszug)
 

 

www.rotation-weissenborn.de 
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