
                   Christlicher Verein Junger Menschen Hermannsburg e.V. 
                            Geschäftsstelle: St.Pauli Fischmarkt 3, 20359 Hamburg, Telefon: 040/60921512 
 

 
 

Mitgliedschaft im CVJM Hermannsburg e.V. 
 

 
[  ] *)   Ich bin bereits Mitglied im CVJM Hermannsburg e.V und bitte um folgende Änderungen: 
 
[  ] *)   Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im CVJM Hermannsburg e.V. für folgende Person: 
 
 

Name, Vorname Geburtsdatum Straße/ Hausnummer Wohnort 

 
 

   

Telefonische Erreichbarkeit:    

Email-Adresse:    

 
Mein monatlicher Beitrag soll ________________________ Euro**) betragen  
(Der Mindestbeitrag ist zurzeit auf 1,00 Euro pro Monat festgesetzt. Aus finanziellen Gründen kann nach 
Absprache mit der Geschäftsstelle s.o. ein geringerer Beitrag festgelegt werden.) 
  
Ich möchte den Betrag   [  ] *)  vierteljährlich 

[  ] *)  halbjährlich 
[  ] *)  jährlich 

entrichten. 
 
[  ] *) Ich werde den Betrag in den angegebenen Abständen auf das Vereinskonto des CVJM Hermannsburg 

(IBAN: DE13 257916350004381800) bei der Volksbank Südheide e.G. (BIC: GENODEF1HMN) überweisen. 
 
[  ] *) Hiermit ermächtige(n) ich/wir Sie widerruflich, meinen Beitrag in den angegebenen Abständen von    

meinem/unserem Konto mit der  
 

IBAN_____________________________________________   BIC__________________________________ 
 
Kontoinhaber ____________________________________________________________________________ 

 
Bei der _________________________________________________________________________________ 

 (genaue Bezeichnung des kontoführenden Kreditinstitutes) 

durch Lastschrift mit der Gläubiger-ID DE59ZZZ00000095907 einzuziehen. 
 

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes keine 
Verpflichtung zur Einlösung der Lastschrift. 

 
 
 
_____________________________________________  ___________________________________________________________ 
(Ort, Datum)       (Unterschrift des Zahlungspflichtigen/ Mitgliedes) 
 
 
 
 
 

___________________________________________________________ 
(Unterschrift des Kontoinhabers) 

 
*) Zutreffendes bitte ankreuzen 
**) Höhe des Betrages bitte einsetzen 

 


