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Aufnahmeantrag 

Ich möchte Mitglied werden im Geschichtsverein Nierstein e. V. (GVN). 

Name: _______________________________________ 

_______________________________________ 

_______________________________________ 

Vorname: 

Geburtsdatum: 

Straße: 

PLZ: 

_______________________________________ 

_____________ 

Wohnort: _______________________________________ 

Tel.: _______________________________________ 

_______________________________________ eMail-Adresse: 

Ich ermächtige Sie widerruflich, den Jahresmitgliedsbeitrag bei Fälligkeit zu Lasten meines Girokontos 

IBAN: _______________________________________ 

BIC: _______________________________________ 

genaue Bezeichnung des Kreditinstituts: 

_______________________________________ mittels Lastschrift einzuziehen. 

□ 
Einzelmitgliedschaft 30,- € 

Familienmitgliedschaft 40,- €, Ehe-/Paar & Kinder bis 18 Jahre 
(zutreffende Beitragsart bitte ankreuzen) 

□ 

Der GVN wird bei den Einzügen folgende Parameter verwenden: 

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE84ZZZ00000074214 

Mandats-Referenz: Ihre Mitgliedsnummer 

_____________________ , _______________ 
Ort Datum 

Mitgliedsnummer (wird vom GVN 
vergeben): 

______________________________________ ___________________________ 
Unterschrift 

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstituts 

(s. o.) keine Verpflichtung zur Einlösung. 

_________________________________________________________________________________ 

Name des mitangemeldeten Mitglieds,                       Vorname                                     Geburtsdatum 


