
 

    

 

__________________www.wilde-wespen.de________________                                   

_________________________________________________________________________________ 

1.Vorsitzender: Franz Grundler, August-Schmieder-Str. 38, 94377 Steinach, Mobil (0171) 26 38 88 6 
2.Vorsitzender: Sabrina Bosl, Graf-Hundt-Str.1, 94377 Steinach, Tel. (0 94 28) 30 53 04 3 
Mitgliederverwaltung: Jessica Merkel, Trellingereck 3, 94327 Bogen, Mobil (01 51) 57 63 42 66 
 

Bankverbindungen:   Raiffeisenbank Parkstetten eG               Sparkasse Niederbayern-Mitte 
                                  IBAN: DE84743691300000237850         IBAN: DE06742500000000655100 
                                   BIC: GENODEF1PST                             BIC: BYLADEM1SRG 

                 BEITRITTSERKLÄRUNG 
                    aktiv           passiv 

 
………………………………………..          …………….…………..…….………..       
Name                                       Vorname             
 
………………………………...……...        ……………………………..………. 
 Straße                                    PLZ, Wohnort 
 
……………………………..…………  ……………………………………….. 
Geb.-Datum    Telefon 

 
……………….………………….……   ……………………………..………… 
Ort, Datum    Unterschrift 

 
Die Satzung des Vereines Wilde Wespen Steinach e. V. habe ich gelesen und erkenne ich an. Ich 
beantrage hiermit widerruflich meinen Beitritt zum Verein WW Steinach e. V. 
 

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT 
 
WW Steinach e. V.                     
Name des Zahlungsempfängers     
 

August-Schmieder-Str. 38                        94377 Steinach___________________                     
Straße und Hausnummer                                     Postleitzahl und Ort 
 

DE42ZZZ00000018419_______                      _______________________________ 
Gläubiger-Identifikationsnummer                       Mandatsreferenz (= Mitglieds-Nr.) 
 

Ich ermächtige / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger, Zahlungen von meinem / unserem Konto 
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die vom 
Zahlungsempfänger auf mein Konto / unser Konto gezogene Lastschriften einzulösen. 
 

 
……………………………..……………..……….            …………………….…………..………. 
Name des Zahlungspflichtigen              Land 
 

 
…………………………….……………...……….             ………………………………...………. 
Straße und Hausnummer               Postleitzahl und Ort  
 

 
……………………………..……………….….....               ……………………….………..………. 
IBAN des Zahlungspflichtigen                                BIC 

 
………………………………………..….              ………………………..………………………… 
Ort, Datum              Unterschrift(en) des Zahlungspflichtigen



 

    

 

__________________www.wilde-wespen.de________________                                   

_________________________________________________________________________________ 

1.Vorsitzender: Franz Grundler, August-Schmieder-Str. 38, 94377 Steinach, Mobil (0171) 26 38 88 6 
2.Vorsitzender: Sabrina Bosl, Graf-Hundt-Str.1, 94377 Steinach, Tel. (0 94 28) 30 53 04 3 
Mitgliederverwaltung: Jessica Merkel, Trellingereck 3, 94327 Bogen, Mobil (01 51) 57 63 42 66 
 

Bankverbindungen:   Raiffeisenbank Parkstetten eG               Sparkasse Niederbayern-Mitte 
                                  IBAN: DE84743691300000237850         IBAN: DE06742500000000655100 
                                   BIC: GENODEF1PST                             BIC: BYLADEM1SRG 

Seite 2 zur 

Beitrittserklärung  
 
 
 
 
 

Jahresbeiträge: 
 
 
Kinder bis 14 Jahre    29,00 € 
 
Jugendliche bis 18 Jahre, 
Azubi, Student    34,00 € 
 
Erwachsene     42,00 € 
 
Passives Mitglied    25,00 € 
 
Familienbeitrag    90,00 € 
 
Teilnehmer Ballspielstunde   5,00 € 
 
 

(Geschwister: ab dem zweiten Kind / Jugendlichen: 50 % des Beitrages) 
 


