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Nebenan – Das Kulturcafé Gambach e.V. 
Silke Appel 

Gebr.-Grimm-Str. 56 

35516 Münzenberg 

 

 

EINTRITTSERKLÄRUNG 

Hiermit erkläre(n) ich/wir meinen/unseren Eintritt in den Verein Nebenan – Das Kulturcafé Gambach 
e.V. ab ____.____.20___ zum Mitgliedsbeitrag von jährlich 

                                            Einzelperson (24,-€)                                             Familie (40,-€). 

 

Bitte vollständig und gut leserlich ausfüllen.    

Ihre Daten werden nur für Vereinszwecke elektronisch gespeichert und verarbeitet. 

Sie werden vertraulich behandelt und die geltenden Datenschutzbestimmungen werden beachtet. 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  E-Mail:  

Straße:  Telefon-Festnetz:  

PLZ Ort:  Telefon-mobil:  

Weitere Familienmitglieder: 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  Telefon-mobil  

 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  Telefon-mobil  

 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  Telefon-mobil  

 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  Telefon-mobil  

 

Name:  Geburtsdatum:  

Vorname:  Telefon-mobil  

(weitere Familienmitglieder bitte auf der Rückseite vermerken.) 

 

_____________________________   _____________________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift (Vor- und Zuname) 
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Nebenan – Das Kulturcafé Gambach e.V. 
Silke Appel 

Gebr.-Grimm-Str. 56 

35516 Münzenberg 

 

 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat 

Ich ermächtige das „Nebenan - Das Kulturcafé Gambach e.V.“, Zahlungen mittels Lastschrift einzuziehen. 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom „Nebenan - Das Kulturcafé Gambach e.V.“ auf mein Konto 

gezogenen Lastschriften einzulösen. Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend ab dem Belastungsdatum, 

die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 

Bedingungen. 

Der Jahresbeitrag ist 24,-€ pro Person bzw. 40,-€ pro Familie (siehe Beitragsordnung). 

Kontoinhaber/in: 

Name, Vorname:  

Straße, PLZ Ort:  

IBAN (max. 35 
Stellen): 

 

Bank:  BIC:  

 

_____________________________   _____________________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift (Vor- und Zuname) 

 

Bitte beachten Sie: 

- Teilen Sie alle Änderungen Ihrer Bankverbindung und der Anschrift dem Verein bitte umgehend mit. 

- Durch die Erteilung des Lastschriftmandates helfen Sie Verwaltungsaufwand zu sparen. 

- Die Abbuchung erfolgt jährlich im 1. Halbjahr des Jahres. 

- Gläubiger ID: DE43ZZZ0002389081/Ihre Mandatsreferenz lautet: Kulturcafe- <Mitgliedsnummer> 


