
  
 

Haus & Grund Backnang und Umgebung e.V. 
Marktstr. 36, 71522 Backnang. 
Telefon: 07191 62664 Fax: 07191 340355 Seit1921 

Aufnahmeantrag 
Hiermit erkla re ich - unter Anerkennung der Satzung - meinen Beitritt zum Haus & Grund Backnang e.V. 

Name, Vorname: _______________________________________________________________________________________________________ 

Geburtsdatum: _____________________________________ Beruf:____________________________________________________________ 

Wohnort: ( ) _____________________________ Straße:_________________________________________________________ 

Telefon: ______________________________ Mobil:__________________________________________________________________________ 

Fax:__________________________________ E-Mail:__________________________________________________________________________ 

Die Mitgliedschaft beginnt mit der Besta tigung durch den Vorstand. Im Ü brigen gelten fu r die 
Mitgliedschaft die in der Satzung festgelegten Bestimmungen. 

Beiträge und Gebühren: 
Aufnahmegebühr (einmalig)   € 15,00 

Jahresbeitrag                                € 50,00 

Der Austritt ist nur zum Schluss eines Kalenderjahres zula ssig. Er ist dem Verein bis 30.09. eines jeden 
Jahres schriftlich mitzuteilen (s. § 6 der Satzung). 

__________________________________________________________________________________________ 
Ort, Datum Ünterschrift 

SEPA-Lastschriftmandat 
fu r SEPA-Basis-Lastschriftverfahren 

Haus und Grund Backnang und Ümgebung e.V. 
Marktstr. 36 

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlungen 

7 1522 Backnang 
Deutschland 

Gla ubiger-Identifikationsnummer: DE36ZZZ00000339112 Ihre Mandatsreferenz: wird nachgereicht 

Ich erma chtige 

Haus und Grund Backnang und Umgebung e.V. , 
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von 
Haus und Grund Backnang und Ümgebung e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulo sen. 
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. 

Vorname und Name des Zahlungspflichtigen 

Anschrift des Zahlungspflichtigen (Straße, Hausnummer, PLZ, Ort, Land) 

BIC des Zahlungspflichtigen 

Ort, Datum 

IBAN des Zahlungspflichtigen 

Ünterschrift des Zahlungspflichtigen 


