
 
DJK Kleinwallstadt e.V. 

 

Betrittserklärung 
Hiermit erkläre(n) ich meinen (wir unseren) Beitritt zur DJK Kleinwallstadt. 

Name Vorname Geburtsdatum Zutreff. bitte ankreuzen ! 

   T K S F 
Bei Familien weitere Mitglieder: T = Aktives Mitglied Abt. TT 

K =Aktives Mitglied Abt. Kanu 
S  = Aktives Mitglied Abt. Ski 

F  = Förderndes Mitglied 

   T K S F 
   T K S F 
   T K S F 
   T K S F 
   T K S F 
Adresse: 

Email: Telefon: 

Ich bin (wir sind) bereit, die Ziele des Vereins zu unterstützen, die Satzung zu beachten und den 

festgelegten Mitgliedsbeitrag fristgerecht zu entrichten. 

 

________________________   _______________________________________ 
 Datum Unterschrift(en), bei Minderjährigen des Erziehungsberechtigten 

 
 

Aktuelle  Beitragsregelung (Jahresbeitrag) 
  

 Schüler, Jugendliche bis 18Jahre, Studenten: 24 € 

 Aktive Tischtennis 60 € 

 Aktive Kanu 48 € 

 Aktive Ski 42 € 

 Fördermitglieder 42 € 
 

Bei Familien mit mindestens 3 Mitgliedern, zahlt das Mitglied in der höchsten Beitragskategorie den 

vollen Beitragssatz und alle weiteren Mitglieder die Hälfte des für sie zutreffenden Beitrages. 
 

SEPA-Mandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DEDJK00000249180 

 

Ich ermächtige die DJK Kleinwallstadt den Jahresbeitrag für oben genannte Mitglieder von meinem Konto mittels Lastschrift 

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der DJK Kleinwallstadt auf mein Konto gezogenen 

Lastschriften einzulösen. 

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstellung des belasteten Betrages 

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

 ___________________________________________________________________________________  

    Bank oder Geldinstitut 
 

  DE ______________________________________         _____________________________________ 
         IBAN BIC 

 

  ___________________________________________________________________________________ 

    Kontoinhaber 

 

  __________________________________________        _____________________________________ 
     Ort, Datum  Unterschrift 


