
 
 
Beitrittserklärung 

 Seite 1 von 2   bitte wenden 
 

Bitte senden Sie den Antrag an Backup-Comeback e.V. Stefanstraße 2, 44135 Dortmund 

 
 
 
 
 
 

Ich beantrage die Mitgliedschaft in dem gemeinnützigen Verein BackUp-ComeBack 

mit sofortiger Wirkung: als (bitte ankreuzen) ☐ Mitglied                      ☐ Fördermitglied (Institution) 
 
 

Bitte jeweils Druckbuchstaben verwenden 

Firma/Institution:  
☐ Frau  ☐ 
Herr                                           Vorname:  Nachname:  
Straße:  Hausnummer:  
Postleitzahl:  Ort:  Geburtsdatum:  
Telefon  
priv.:  

Telefon  
dienstl.:  Mobil:  

E-Mail:  
 

 
Gemäß dem Beschluss der Gründungsversammlung des Vereins vom 24. Juni 2013 in Hamm 
beträgt der Mitgliedsbeitrag beträgt pro Person (natürliche Personen) jährlich mindestens 50 Euro. 

Der Fördermitgliedsbeitrag für juristische Personen (Kommunen, Institutionen usw.) beträgt jährlich min-
destens 500 Euro.-  

Bitte umseitige Zahlungsinformation ausfüllen 

 

 
Ort 

 

Datum 

 

Unterschrift Antragsteller 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

Dem Antrag vom:  wird durch Zustimmung des Vorstands gem. Satzung 

in der Versammlung am:  entsprochen.   
 
     
   

 
 

  
Ort  Datum 

 
 Unterschrift Vorsitzender 

 
 
 
 



 
 
SEPA-Lastschrift zur Beitrittserklärung  
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Bitte senden Sie den Antrag an Backup-Comeback e.V. Stefanstraße 2, 44135 Dortmund 

 
 
 
 
 
Mein/unser Mitgliedsbeitrag in Höhe von   Euro/anno  

☐  werde ich nach Aufforderung überweisen. 

☐  möchte ich in   Raten zahlen. 

☐ soll mittels SEPA-Lastschriftmandat eingezogen werden.  

Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE61ZZZ00000938122   

Mandatsreferenz: TV-  FM-   ☒ wird separat mitgeteilt 

Zahlungsart:   ☐ Wiederkehrende Zahlung ☐ Einmalige Zahlung  
Ich/wir ermächtige(n) den oben genannten Verein (BackUp-ComeBack…e.V.) als Zahlungsempfänger 
Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kredit-
institut an, die vom oben genannten Verein (BackUp-ComeBack…e.V.) als Zahlungsempfänger auf 
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
Kontoinha-
ber: 
Vorname Nachname  
Kreditinstitut/Bank:  
IBAN:  BIC:  
    
☐ Ich bitte um Zusendung einer Spendenquittung.  
 

 
(Beiträge und Spenden an den Verein gehören zu den steuerlich absetzbaren Sonderausgaben, Finanzamt Do-West, Körper-
schafts - Steuernummer 314/5702/8397 ) 
 
 
 

    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Ort  Datum 
 
 

 Unterschrift 
 
 
 
 
Datenschutzhinweis: Vorliegende Daten werden nur im Rahmen der Erforderlichkeit von Abrechnung 
und Betreuung Ihrer Mitgliedschaft vom Verein erfasst bzw. verarbeitet. Zu dieser Beitrittserklärung wird 
eine separate Einwilligung zur Datenverarbeitung erteilt. 
 
 
 


