
 

 

 

Verein gegen betrügerisches Einschenken e.V. 
 

 

Verein gegen betrügerisches 

Einschenken e.V. (VGBE) 

Karlsplatz 4 

80335 München      Telefax: 089/41 61 76 269 

 

 

Beitrittserklärung 

 

Vorname:  .......................................... Name: .............................................. 

 

Straße: ......................................................................................................... 

 

PLZ:  .......................................... Ort: .............................................. 

 

Email:  ......................................................................................................... 

 

Telefon: ......................................................................................................... 

 

Mitgliedsbeitrag pro Jahr (bitte ankreuzen) 

   € 6,00     € 15,00     € 25,00     € 35,00 
 

Einmalige Aufnahmegebühr: 

€ 10,00 
 

Mit meiner Unterschrift bestätige ich meine Volljährigkeit und erkläre den Vereinsbeitritt. Ich bin damit einverstanden, dass 

meine Daten ausschließlich zu vereinsinternen Zwecken gespeichert werden. Sollte ich keinen Mitgliedsbeitrag angekreuzt 

haben, erkläre ich mich zur Zahlung des Mindestbeitrags von € 6,00 bereit. Die Kündigung der Mitgliedschaft ist jederzeit mög-

lich. 

 

 

Datum:   .............................. Unterschrift:    .............................................. 

 

Einzugsermächtigung 
 

Hiermit ermächtige ich den Verein gegen betrügerisches Einschenken e.V. bis zum Widerruf, den von mir zu entrichtenden 

jährlichen Mitgliedsbeitrag und einmalige Aufnahmegebühr bei Fälligkeit von genanntem Konto im Lastschriftverfahren ab sofort 

abzubuchen. Das Konto lautet auf oben genannten Namen und Anschrift. Sollte eine Lastschrift nicht eingelöst werden können, 

trage ich die anfallenden Gebühren. 

 

 

 

Name Kreditinstitut: ............................................................................................... 

 

Kontonummer: ............................................................................................... 

 

Bankleitzahl (BLZ): ............................................................................................... 
 

 

 

Datum:   .............................. Unterschrift:    ......................................... 

 


