
Mitgliedsnummer: __________________ Austritt: ___________________ 

  

Talentförderung Mathematik e.V. 
 

 
 

An die Mitgliederverwaltung 
Talentförderung Mathematik e.V. 
Regina Mogge 
Zum Kuhlberg 23 
21266 Jesteburg 
 

 

Aufnahmeantrag 

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein Talentförderung Mathematik e.V. 
 

_______________________________________________  
Name Vorname 
 

_______________________________________________  
Anschrift 
 

_______________________________________________  
Telefon E-Mail 
 

_______________________________________________  
Name des Kindes, falls dieses nicht selbst die Aufnahme beantragt 
 
 

Gruppe �  Stade �  Rotenburg �  Hittfeld �  Lüneburg 
 

Die Satzung des Vereins Talentförderung Mathematik e.V. und die Vereinsrichtlinien stehen mir auf der 
Internetseite des Vereins zur Verfügung (http://www.mathetalente.de). Ich habe sie zur Kenntnis genommen und 
erkenne sie mit meiner Unterschrift an. 
 

Ich erteile dem Verein Talentförderung Mathematik e.V. eine Ermächtigung zum Einzug des Jahresbeitrages von 
zur Zeit 120,00 € mittels Lastschrift bzw. ich werde unaufgefordert jeweils bis zum 15. September eines jeden 
Jahres den Mitgliedsbeitrag auf das Konto des Vereins Talentförderung Mathematik e.V. überweisen: 
Konto-Nr. 28003994, SPK Harburg-Buxtehude, BLZ 20750000 
 

Für Ihren Mitgliedsbeitrag erhalten Sie eine Zuwendungsbestätigung. 

 

 
Ort, Datum:   Unterschrift:   
 
 

 

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen mittels Lastschriften 
 

Sehr geehrte Damen und Herren, 
hiermit ermächtige(n) ich/wir* Sie bis auf Widerruf, die von mir/uns* zu entrichtenden Zahlungen wegen 
 

Mitgliedsbeitrag Verein Talentförderung Mathematik e.V. 
Verpflichtungsgrund, evtl. Beitragsbegrenzung 
 

bei Fälligkeit zu Lasten meines/unseres* Girokontos 
 

Nr.:____________________________ BLZ:  
 

bei:  
 Genaue Bezeichnung des kontoführenden Kreditinstituts 
 

mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn mein/unser* Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens 
des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. Bei Nichteinlösung übernehme ich 
entstehende fremde und eigene Kosten. 
Die Einzugsermächtigung erlischt automatisch mit dem Austritt aus dem Verein. 
Mit der Speicherung und Verarbeitung meiner angegebenen persönlichen Daten ausschließlich für vereinsinterne 
Zwecke bin ich einverstanden. 
 

  

Name, Vorname, Anschrift des Kontoinhabers 
 

  
Ort, Datum Unterschrift/en 
 

 * Nicht Zutreffendes bitte streichen 

Vorsitzender: 
Jörg Lüllau 
Brenneick 9 
21220 Seevetal 
 

Geschäftsführer: 
Jürgen Häpe 
An der Werft 17 
21680 Stade 

 


