
                                                                                              Abteilungen: 
                                                                                              Jugendfußball/Frauenfußball 
                                                                                              Fußball  Alte  Herren  /  Damengymnastik 
                                                                                              Basketball  /Jugend-­Basketball 
                                                                                              Nordic  Walking  /  Eltern-­Kind-­Turnen 
                                                                                              Kinder-­Turn-­Club  /  Kinder-­Leichtathletik 
                                                                                              Deutsches  Sportabzeichen 
                                                                                              Badminton  /  Bewegungsstarthelfer  /  Yoga  Kurse 

 
Rasen-Sport-Verein Heskem 1926 e.V. 
Jürgen Mink, Hohmannsweg 9, 35085 Ebsdorfergrund 
  
Gläubiger –Identifikationsnummer:              DE09ZZZ00000113103 
SEPA Lastschriftmandat 
Mandatsreferenz:                                             1926 -  
Jährliche Mitgliedsbeiträge: Kinder und Jugendliche bis 18 Jahre: 
    1.Kind: 24.00€   2.Kind: 20,00€ jedes weitere Kind: 18,00€ 
    Erwachsene: 36,00€ 
Die Mitgliedsbeiträge werden erstmalig nach Anmeldung und in der Folge zum 15. März eines 
Jahres abgebucht. 
Ich ermächtige den RSV Heskem 1926 e.V. Zahlungen von meinem Konto per Lastschrift 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom RSV Heskem 1926 e.V. zu 
Lasten meines Kontos eingereichten Lastschriften einzulösen. 
Hinweis: 
Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum die Erstattung des 
belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. Die Mitgliedschaft im Verein wird dann nicht wirksam (d.h. es besteht kein 
Versicherungsschutz). 
 
Name und Vorname (Mitglied): __________________________________________ 
 
Geburtsdatum:   __________________________________________ 
 
Abteilung    __________________________________________ 
 
Name und Vorname (Kontoinhaber): __________________________________________ 
  
Straße und Hausnummer:  __________________________________________ 
 
Postleitzahl und Ort:   __________________________________________ 
  
IBAN:          DE  __________________________________________ 
  
BIC (8 oder 11 Stellen):  __________________________________________ 
 
Kreditinstitut:    __________________________________________ 
 
Telefon Nr.:    __________________________________________ 
  
E-Mail:    __________________________________________ 
  
  
Ort:   _______________________________       Datum:   ______________________ 
  
Unterschrift:             ____________________________________________________	
  




