
AUFNAHME-ANTRAG

Kanarienzüchter-, Vogelfreunde- und 
Vogelschutzverein Lorsch e.V. 

Mannheimerstr. 69, 64653 Lorsch 

Ich möchte bei obengenanntem Verein Mitglied werden. 

Vorname      Nachname 

Straße, Hausnummer   Postleitzahl, Wohnort 

E-Mail-Adresse   Telefon 

Geburtsdatum     Eintrittsdatum 

Der jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt 20 €. 

SEPA-Lastschriftmandat: 

Gläubiger-/Vereins-Identifikationsnummer: DE72ZZZ00001295078 
Mandatsreferenz/Mitgliedsnummer: ____________________________ 
Hiermit ermächtige ich den obengenannten Verein, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die durch den obengenannten Verein auf mein 
Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 

Kontoinhaber 

IBAN 

BIC           Kreditinstitut 

Die Daten werden während der Mitgliedschaft von der Vereinsverwaltung auf elektronischen 
Datenträgern gespeichert. Mit dieser Maßnahme bin ich einverstanden. 

Ort, Datum 

Unterschrift 

Bearbeitungsvermerk: 

Rechner           Vorsitzender 
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