
Beitrittserklärung 
 
Angaben zur Person 
 

____________________________________________________________
Name   -   Vorname  -   Geburtsdatum       bzw.       Körperschaft, Anstalt, Stiftung, Verein etc.                       
 
____________________________________________________________ 
PLZ                   -                   Ort                   -                   Straße                   -                   Haus-Nr.   
 
____________________________________________________________ 

Telefon                       /                      Email 
 

erklärt mit Wirkung vom  ________________  seinen/ihren Beitritt zum  
Förderverein Welterbe Klosterlandschaft Waldsassen – Stiftland e. V. als 
 
  ordentliches Mitglied 
  förderndes Mitglied 
 
Jahresbeitrag in Euro:  
 

(Mindestbeitrag für fördernde Mitglieder: 25,00 €)  
 
Die Satzung des Fördervereins Welterbe Klosterlandschaft Waldsassen – Stiftland e. V. wird hiermit 
anerkannt. Ein Exemplar der Satzung wird auf Wunsch ausgehändigt. Der jeweilige Mitgliedsbeitrag ist als 
Jahresbeitrag jeweils am 31.03. eines Jahres fällig. 

___________________________________________________________ 
 

SEPA – Lastschriftmandat 
Ich ermächtige den Förderverein Welterbe Klosterlandschaft Waldsassen – Stiftland e. V. 
wiederkehrende Zahlungen in der jeweils fälligen Höhe bei Fälligkeit von meinem Konto mittels 
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempfänger auf 
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages 
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer:  
Mandatsreferenznummer:  
 
Zahlungspflichtiger wie oben, bzw. abweichender Zahlungspflichtiger (Name, Adresse) 
 

___________________________________________________________ 
 
IBAN: ___________________________________________________
  

BIC: __________________________________________________
 

Ort, Datum  
Unterschrift  
(bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)  
 


