
Musikverein Eintracht Spielberg e.V.                Internet: www.mv-spielberg.de   
Vorstand Verwaltung:   
Fredy Hesselschwerdt, Schwarzwaldstr. 17, 76307 Karlsbad, Tel.: (07202) 8674, Mail: fredy.hesselschwerdt@mv-spielberg.de   

Vorstand Finanzen: 

Simon Retter, Hauptstr. 130/1, 76307 Karlsbad, Tel: (07202) 7099753, Mail: simon.retter@mv-spielberg.de 

Konto: IBAN: DE55 6609 1200 00242117 03, BIC: GENODE61ETT  

BEITRITTSERKLÄRUNG                                                                        
  

  
Ich möchte Mitglied des Musikvereins Eintracht Spielberg e.V. werden:   

  

  

Name:      __________________________________________________________   

Adresse:   __________________________________________________________   

PLZ, Ort:   __________________________________________________________   

Geburtsdatum:   ____________________________ 

Telefon:     _____________________________     E-Mail: __________________________________   

  

Art der Mitgliedschaft (bitte ankreuzen): 

 

o Aktives Mitglied / Musiker (z.Z. 15,00 Euro) 

o Passives / förderndes Mitglied (z.Z. 25,00 Euro) 

 

 

Förderbeitrag (freiwillig): ______________ € 

Darüber hinaus bin ich bereit, den Musikverein mit einem freiwilligen jährlichen Förderbeitrag zu 

unterstützen. Auch diesen können Sie vom unten genannten Konto abbuchen. Ich erhalte darüber eine 

Spendenbescheinigung. Den Förderbeitrag kann ich jederzeit widerrufen. 

 

Die Vereinssatzung, einsehbar unter https://www.mv-spielberg.de, wird von mir anerkannt. 

 

Die Erhebung, Verarbeitung und Nutzung von personenbezogenen Daten erfolgt im Musikverein Spielberg 

e.V.  nach den Richtlinien der EU-weiten Datenschutz-Grundverordnung (DS-GVO) sowie des gültigen 

Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG). Die für meinen Vereinseintritt notwendigen Daten, die zur 

Verfolgung der Vereinsziele (siehe Satzung) und für die Betreuung und Verwaltung der Mitglieder 

erforderlich sind, dürfen gemäß Art. 6 Abs. 1 lit. b) DS-GVO in dieser Beitrittserklärung erhoben werden. 

Verantwortlich für den Datenschutz im Verein ist der Vorstand Verwaltung. Von den Regelungen Der 

Datenschutzordnung des Vereins als Anlage zur Vereinssatzung habe ich Kenntnis genommen.  

  

Die Mitgliedschaft kann jederzeit zum Ende des laufenden Kalenderjahrs gekündigt werden. Ich erteile dem 

Musikverein Eintracht Spielberg e.V. bis auf Widerruf die Erlaubnis, den jährlichen Mitgliedsbeitrag  

meinem Konto einzuziehen.  Das SEPA Formular findet sich auf der 2. Seite. 

  

 

   

____________________________________    _____________________________________________   

Ort, Datum                   Unterschrift   

  



Musikverein Eintracht Spielberg e.V.                Internet: www.mv-spielberg.de   
Vorstand Verwaltung:   
Fredy Hesselschwerdt, Schwarzwaldstr. 17, 76307 Karlsbad, Tel.: (07202) 8674, Mail: fredy.hesselschwerdt@mv-spielberg.de   

Vorstand Finanzen: 

Simon Retter, Hauptstr. 130/1, 76307 Karlsbad, Tel: (07202) 7099753, Mail: simon.retter@mv-spielberg.de 

Konto: IBAN: DE55 6609 1200 00242117 03, BIC: GENODE61ETT  

SEPA-Lastschriftmandat für wiederkehrende Zahlungen  
 

 

Name und Empfänger der Zahlungen:  

 

Musikverein Eintracht Spielberg e.V.   Gläubiger-Identifikationsnummer: DE81ZZZ00000235094 

Simon Retter     Mandatsreferenz:  (wird nach Beitritt mitgeteilt) 

Hauptstr. 130/1  

76307 Karlsbad 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat  

 

Der Musikverein Eintracht Spielberg e.V. ist berechtigt, den jeweils fälligen Jahresbeitrag und den 

zusätzlichen Förderbeitrag mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 

vom Musikverein Eintracht Spielberg e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

 

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend ab dem Belastungsdatum, die Erstattung des 

belasteten Beitrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

 

Kontoinhaber: 
 

IBAN: 
 

BIC: 
 

Kreditinstitut: 
 

 

 

Der Jahresbeitrag wird jedes Jahr zum 15. Oktober eingezogen. Fällt der Fälligkeitstag auf ein 

Wochenende / einen Feiertag verschiebt sich die Fälligkeit auf den 1. darauffolgenden Werktag. Bitte 

sorgen Sie für ausreichende Kontodeckung. 

 

 

___________________________________    _____________________________________________   

Ort, Datum                  Kontoinhaber  

 

 

 

 


