



Vereinsheim: 

Theodor-Heuss-Strasse

76887 Bad Bergzabern 

Amtsgericht-Registergericht: 
Landau VR 524

www.spvgg-bza.de

Vorstandsvorsitzender:  
Jochen Bentz

Im großen Sand 13

76889 Barbelroth

0 173 / 522 60 36

spvggbza@icloud.com

Bankverbindung  
Spendenkonto:  
SpVgg Bad Bergzabern 1920 e.V. 

IBAN: DE15 5485 0010 0026 0822 22

BIC: SOLADES1SUW


SpVgg 1920 Bad Bergzabern e. V.

Mitgliedsantrag 
Name: ___________________________ Vorname: _____________________


Straße: ___________________________ PLZ/Wohnort: _____________________________


Geburtsdatum: ________ Tel: _______________Handy: ______________________________ 


Email-Adresse: ________________________________________________________________ 


Bei Jugendmitgliedschaft Name des/der Erziehungsberechtigten: 


_____________________________________________________________________________


Bei Familienmitgliedschaft Name des Partners: ___________________geb.: ____________ 


1.Kind _________________ geb.: __________ 2.Kind _______________ geb.: ____________ 


3.Kind _________________ geb.: __________ 4.Kind _______________ geb.: ____________


Hiermit erkläre ich meinen Eintritt als Vereinsmitglied bei der Spielvereinigung 1920 e.V. Bad

Bergzabern zum ____________________. □ Jugend □ Erwachsener □ Familie 

Gleichzeitig bin ich damit einverstanden, dass der Jahresbeitrag je zur Hälfte in den Monaten April

und Oktober von meinem Konto abgebucht wird. Vereinswechsel oder Abmeldung vom Spielbetrieb ist 
keine Kündigung der Mitgliedschaft. Satzung ist auf der Homepage www.spvgg-bza.de einsehbar.


SEPA-Lastschriftmandat (Wiederkehrende Zahlungen) 
Hiermit ermächtige ich die SpVgg Bad Bergzabern e.V. die jeweils fälligen Mitgliedsbeiträge für mich und meine 
Familienangehörigen von meinem nachstehenden Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser 
Kreditinstitut an, die von der SpVgg Bad Bergzabern e.V. auf mein/unser gezogenen Lastschriften einzulösen. Sollte sich die 
Bankverbindung ändern, bin ich verpflichtet, dies der Vorstandschaft zu melden. Bei Versäumnis habe ich die unter Umständen 
anfallenden Bearbeitungsgebühren zu tragen.


Konto-Nr.: _________________________ BLZ: ______________________________________


IBAN: ___________________________________ Bank: _______________________________


Name des Kontoinhabers (wenn nicht mit Mitglied identisch) 
_______________________________________________________________


Bad Bergzabern, den ______________ Unterschrift __________________________________


Beiträge     Jugend: 	 	 bis 18. Lebensjahr/Schüler/Studenten/Auszubildende/Wehrpflichtige:	 	   54,00 €

	     Erwachsener:	 	 ab 18. Lebensjahr:	 	 	 	 	 	 	   78,00 €

	     Familienbeitrag:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 101,00 €

Austritte sind jeweils zum 01.04. bzw. 01.10. eines Kalenderjahres möglich

 Gläubiger ID: DE58ZZZ00000360347

http://www.spvgg-bza.de
mailto:spvggbza@icloud.com

