
 
Verein für Junge Familie, Familienhilfe und Senioren 

Erster Modell-Sozialdienst in Bayern 

Antrag auf Mitgliedschaft beim Sozialdienst Germering e.V. 
und SEPA-Lastschriftmandat 

Zahlungsgrund: Mitglieds(mindest)beitrag einmal jährlich, und zwar erstmals ab ………. 

□ Ehepaare, Familien € 40.- oder höher *, nämlich: ………€ 

□ Einzelpersonen € 30.- oder höher *, nämlich: ………€ 

□ Bedürftige geg. Nachweis € 10.- (Zutreffendes bitte ankreuzen bzw. ergänzen) 

*Wir freuen uns, wenn Sie den Mitgliedsbeitrag nach eigenem Ermessen erhöhen. 

Der Mitgliedsbeitrag ist steuerlich absetzbar. 
 

Name/ Vorname des Zahlungspflichtigen: …………...................................................................... 

 
Anschrift: ……………………………………………..…………………………….……… 

Geb-Datum: ………………………………….. Tel.: …………...…………………. 

IBAN: ………………………………....................................................................... 

BIC: .................................................. Kreditinstitut: ……....................... 

Email: ………………………………....................................................................... 

Ehepartner: 
 

…………………………… …………………………………….. …………………………………….. 

Vorname: Familienname, wenn abweichend: Geb-Datum: 

Email: ………………………………....................................................................... 
 

Zahlungsempfänger: Sozialdienst Germering e.V., Planegger Str. 9, 82110 Germering 

Gläubiger-Ident:  DE 05 ZZZ 00000 322695 

Mandatsreferenz*: …………………………………..…........... 
(*wird vom Zahlungsempfänger ausgefüllt und dem Zahlungspflichtigen mit dem ersten Einzug mitgeteilt) 

 

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum Sozialdienst Germering e.V., ermächtige den Sozialdienst, Zahlungen von 
meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen und weise mein/unser Kreditinstitut an, die vom 
Zahlungsempfänger auf mein/unser Konto gezogene Lastschrift einzulösen. 
Hinweis: Ich kann / wir können innerhalb von acht Wochen beginnend vom Belastungsdatum der Abbuchung des 
belasteten Betrages widersprechen. 

 

Ich willige ein, dass meine Daten zum Zwecke der Abrechnung und Verwaltung während der gesetzlich 
vorgeschriebenen Dauer elektronisch und in Papierform erhoben, vorgehalten und gespeichert werden dürfen. 

………………………………….…… …………….…………………..……….……..…. 
(Ort und Datum) (Unterschrift Kontoinhaber) 

 

Sozialdienst Germering e.V. Vorstand: 
Ingrid Neubauer  

      Michael Wagner 
 

Aufsichtsratsvorsitzender: 
Christian Ganslmeier 
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