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| B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G  

 

 

 

Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V. 

Oststr. 3 

57392 Schmallenberg 

 

 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein „Schmallenberg – Unternehmen Zukunft e.V.“. Die Satzung 
und Beitragsordnung des Vereins erkenne ich an. 

Firma  
 

Ansprechpartner  
 

PLZ  Ort  
 

Straße  
 

Telefon  Fax  
 

E-Mail  
 

 

Beitragsgruppe (Zutreffendes bitte ankreuzen) Mindest-Mitgliedsbeitrag (pro Jahr) 

 Einzelperson  125,00 €  

 bis 5 Beschäftigte  125,00 €  
 bis 20 Beschäftigte  250,00 €  

 bis 50 Beschäftigte  500,00 €  
 bis 100 Beschäftigte  1.000,00 €  
 über 100 Beschäftigte  2.000,00 €  

 
 

  Ich möchte den Newsletter von Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V. per E-Mail erhalten. Sie     
       können Sich jederzeit vom Newsletter wieder abmelden. 

    Ich möchte schriftlich zu Veranstaltungen eingeladen werden. 

    Ich möchte in das Unternehmensverzeichnis im Log-in Bereich von Schmallenberg Unternehmen Zukunft  
       e.V. eingetragen werden.  

    Ich möchte in der Mitgliederliste im Log-in Bereich von Schmallenberg Unternehmen Zukunft  
      veröffentlicht werden. 

    Ich erkläre mich damit einverstanden, dass offene Stellenangebote, Ausbildungsplätze und  
      Praktikumsplätze meines Unternehmens auf der Webseite von Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V.    
      unter KarriereSTART veröffentlicht werden. 
 

 
__________________________________   _________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

 
 
 
 

Mitglieder des Vereins können natürliche 

Personen oder juristische Personen des 

öffentlichen und privaten Rechts, die eine 

selbständige oder vergleichbare Tätigkeit ausüben, 

sein, und ein Interesse an der Förderung der 

Wirtschaftsregion Schmallenberg haben. 

Der Mitgliedsbeitrag wird den Mitgliedern zu 
Beginn eines jeden Geschäftsjahres in Rechnung 
gestellt und im Lastschriftverfahren eingezogen. 
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| E R T E I L U N G  E I N E S  S E P A - L A S T S C H R I F T E N M A N D A T S  
 
 
         Wiederkehrende Zahlungen 

 
 
Name und Anschrift des Zahlungsempfängers       Name und Anschrift des Kontoinhabers 
(Gläubiger) 
 
Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V. 
Oststraße 3 
57392 Schmallenberg 
 

 

 Gläubiger-Identifikationsnummer 

DE 42ZZZ00000204174 

 

 

 
SEPA-Lastschriftmandat 
Ich/Wir ermächtige(n) den Verein „Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V.“, den jeweiligen Beitrag in Höhe 
von                                          Euro, bei Fälligkeit von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von Schmallenberg Unternehmen Zukunft e.V. auf 
mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  
 
Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die 
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen.  

 

Kreditinstitut  BIC                                      | 
 

IBAN       D E                |               |               |               |           

 

 

 

__________________________________   _________________________________ 
Ort, Datum       Unterschrift 

 

 

 

Mandatsrefernenz 

 

 

 

  


