
 

Beitrittserklärung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Obst-, Wein- u. Gartenbauverein Markgröningen e.V., 
Schreinergasse 6, 71706 Markgröningen und erkenne die Vereinssatzung sowie den von der 
Mitgliederversammlung festgesetzten Jahresmitgliedsbeitrag von derzeit 10 € an. Die freiwillige 
Einwilligungserklärung zum Datenschutz habe ich zur Kenntnis genommen. 
 
Der Austritt aus dem Verein ist schriftlich unter den in der Satzung genannten Bedingungen zu 
erklären und nur zum Schluss des Geschäftsjahres möglich. Bereits entrichtete Beiträge werden  
nicht erstattet. Änderungen der Mitgliedschaft (z.B. neue Adresse, neue Bankverbindung) sind dem  
Verein umgehend mitzuteilen. 
 
 Ich bin bereit, bei Veranstaltungen des OWG mitzuhelfen. 
 
 
----------------------------------------------------------- ------------------------------------------------- 
Familienname     Vorname 
 
 
-----------------------------------------------------------------------------------------------------  
Straße 
 
 
----------------------- ----------------------------------------------------------------------- 
Postleitzahl  Wohnort 
 
 
------------------------ ------------------------------------ ------------------------------------ 
Geburtsdatum  E-Mail    Telefon 
 
 
--------------------------- ------------------------------------------------------------------- 
Ort, Datum  Unterschrift des Mitglieds bzw. des gesetzl. Vertreters 
 
 
-------------------------------------------------------------              ------------------------------------- 
Flurname und Flurstücksnummer des Grundstücks mit Wasseranschluss (wenn vorhanden) 
 
 
Einverständniserklärung zur Veröffentlichung von Fotos und Filmaufnahmen: 
 
Ich willige ein, dass im Rahmen von Veranstaltungen angefertigte Foto-und Filmaufnahmen für 
Veröffentlichungen, Berichte, in Printmedien, Neuen Medien und auf der Internetseite des Vereins und 
seinen übergeordneten Verbänden unentgeltlich verwendet werden dürfen. Eine Verwendung der 
Aufnahmen für andere als die beschriebenen Zwecke oder ein Inverkehrbringen durch Überlassung 
der Aufnahme an Dritte außer der Dachorganisation des Vereins ist unzulässig. Diese Einwilligung ist 
freiwillig. Sie kann jederzeit mit Wirkung für die Zukunft widerrufen werden. 
 
 
--------------------------- ------------------------------------------------------------------- 
Ort, Datum  Unterschrift des Mitglieds bzw. des gesetzl. Vertreters 
 

 

 
Aufnahme zum --------------------------- durch den Verein bestätigt: 
                           Datum 
 
--------------------------- ------------------------------------------------------------- 
Ort, Datum   Unterschrift des Vorstands 
 

 



 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat 
 
Obst-, Wein- u. Gartenbauverein Markgröningen e.V. 
Schreinergasse 6 
71706 Markgröningen 
 
Gläubiger-ID: DE57OWG00000165977 
 
Mandatsfeferenz: 
                             -------------------------------------- 
                                (wird nach Beitritt schriftlich mitgeteilt) 
 
Hiermit ermächtige ich den Obst-, Wein- u. Gartenbauverein Markgröningen e.V. den  

 Jahresbeitrag, 

 Wasserrechnungen, 

 Warenrechnungen 
zu Lasten meines Kontos durch Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die 
vom OWG Markgröningen auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 
(nichtzutreffendes bitte streichen) 
 
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung 
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten 
Bedingungen. 
 
Falls Kontoinhaber/in nicht das begünstigte Mitglied ist, SEPA-Lastschriftmandat gilt für die Mitgliedschaft von: 

 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------- 
Name, Vorname (nur wenn nicht identisch mit Kontoinhaber/in) 
 
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  
Kontoinhaber/in 
 
 
--------------------------------------------------------------- ---------------------------- -------------------------------------- 
IBAN         BIC 
 
 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- --------- 
Kreditinstitut 
 
 
------------------------------  ------------------------------------------------------------- 
Ort / Datum    Unterschrift Kontoinhaber/in 
 

 


