
Billard Verein Mörfelden-Walldorf e.V.  
Mitgliedsantrag □   Ummeldung   □ 

Vorname:          

Name:             

Straße:            

Postleitzahl:           

Wohnort:            

Telefon:            

Mobil:             

E-Mail:          

Geb.-Datum:     

Aufnahme in Vereins-WhatsApp-Gruppe:  Ja□ Nein□ 

Beiträge     

Aktiv                      30 € □ 

Trainingsmitgliedschaft                   20 € □ 
Fördermitgliedschaft)                    10 € □ 

Jugendlicher          0 € □ 
Aktiv „All Inklusive“*       60 € □ 
*befreit von Thekendiensten, Arbeitseinsätzen und Schiedsrichterdiensten 
Durch meine Unterschrift erkenne ich die gültigen Satzungen, Ordnungen und Beiträge des BV 
Mörfelden-Walldorf e.V. als verbindlich an. Die Satzung kann im Vereinsheim jederzeit eingesehen oder 
abgeholt werden.        

Die unterzeichnenden gesetzlichen Vertreter erklären durch ihre Unterschrift, dass sie für den 
Mitgliedsbeitrag und dessen pünktliche Begleichung gesamtschuldnerisch haften.   

Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für 
Vereinszwecke, gemäß den Bestimmungen des Datenschutzgesetzes, bin ich einverstanden. Ich habe 
jederzeit die Möglichkeit, vom Verein Auskunft über diese persönlichen Daten zu erhalten.  

Ort: _____________________________ Datum : _________________   

Unterschrift: ____________________________________      

(Bei Jugendlichen unter 18 Jahren ist die Unterschrift der gesetzlichen Vertreter unter dem nächsten Absatz 
erforderlich). Aufnahme Minderjähriger: Wir geben unsere Zustimmung als gesetzliche Vertreter zur Aufnahme in 
den Verein und haften diesem gegenüber für die Entrichtung des Mitgliedsbeitrages. Sofern diese Unterschrift von 
nur einer Person geleistet wird, bestätigt diese ausdrücklich, dass Alleinvertretungsberichtigung besteht.  
       

________________________________________________    

Unterschrift(en)           



Billard Verein Mörfelden-Walldorf e.V.  
      

Einzugsermächtigung 

per SEPA-Lastschrifteinzugsverfahren   
   

            

Hiermit ermächtige ich den Billard Verein Mörfelden-Walldorf e.V., fällige  

Mitgliedsbeiträge satzungsgemäß von folgendem Konto einzuziehen.  
             

        

Name der Bank:           

Sitz des Instituts:           

BIC:                 

IBAN:             

Kontoinhaber/in:          
       

Gläubiger-Identifikationsnummer BV Mörfelden-Walldorf: DE36ZZZ00000675023 

Die Abbuchungen der Mitgliedsbeiträge werden per SEPA-
Lastschrifteinzugsverfahren am Anfang eines jeden Monats durchgeführt. 

       

Sollte mein Konto zum Zeitpunkt der Beitragseinziehung nicht die erforderliche 
Deckung aufweisen und es entstehen dem Verein durch die Zahlungsverweigerung 
des kontoführenden Instituts weitere Kosten, werde ich diese auf Anforderung 
unverzüglich erstatten. Die Einzugsermächtigung per SEPA-Lastschrifteinzugs-
verfahren ist bis zu meinem Widerruf gültig. 

 

        

_______________________  _______________________________   

Ort, Datum    Unterschrift des Kontoinhabers   
   

 


