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Änderungsmitteilung 
Mit diesem Formular können Sie Änderungen der Anschrift und dem SEPA 
Lastschriftverfahren melden. (Bitte ankreuzen) 

☐ Änderungen Anschrift – ☐ Änderung SEPA Lastschriftverfahren 

 
Meine Persönlichen Daten: (Für jedes Mitglied muss eine Änderungsmitteilung ausgefüllt werden!) 
 

  

Firma Mitglieds-Nummer, wenn bekannt 
    

    

Nachname Vorname Geburtsdatum Feld bitte frei lassen 
 

  

Telefon: Festnetz / Mobil Mail (bitte angeben)  
    

Bisherige Anschrift: 
   

 

Straße - Hausnummer    
    

  

PLZ Ort 
 

Neue Anschrift: 
   

 

Straße - Hausnummer    
    

  

PLZ Ort 

 
Datenschutz: Mit Ihrer Unterschrift bestätigen Sie, dass Sie die Datenschutzerklärung zur Erfassung personenbezogener 
Daten auf unserer Homepage https://www.freibad-laggenbeck.de/datenschutz gelesen haben und damit einverstanden sind. 
 
Vereinssatzung: Ich erkenne die jeweils gültige Vereinssatzung an. Die Vereinssatzung kann jederzeit auf unserer 
Homepage https://freibad-laggenbeck.de/foerderverein/ unter Satzung eingesehen bzw. heruntergeladen werden. 
 

              
Ort, Datum       Unterschrift  
 
 

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandates 
 

Ich ermächtige den Förderverein Freibad Laggenbeck e. V. die zu entrichtenden Beiträge mittels Lastschrift von meinem Konto 
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein Freibad Laggenbeck e. V. auf mein Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. Die Abbuchung erfolgt im März für das jeweilige Kalenderjahr. Hinweis: Ich kann 
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Beitrages verlangen. Es 
gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 
 

  

Name Kontoinhaber Bank 
 

                      

                      

DE99 9999 9999 9999 9999 99 

 

IBAN BIC 
 

              
Ort, Datum       Unterschrift 
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