
 
       SoundHouse e.V. 
 

Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Chor „SoundHouse e.V. Sandhausen“. 

 

Name  ____________________________________________________ 

Vorname  ____________________________________________________ 

Straße  ____________________________________________________ 

PLZ, Ort  ____________________________________________________ 

Telefon  _____________________Handy _________________________ 

Email  ____________________________________________________ 

Geburtsdatum ____________________________________________________ 

Beitritt als aktives Mitglied    (  )  >>   Sopran ( ) Alt ( ) Tenor ( ) oder Bass ( ) 

 passives Mitglied    (  ) Schüler/Student   (  )        Familie (  ) 

 Weitere Familienmitglieder: 

 Name/Geburtsdatum __________________________________ 

   
  Einzugsermächtigung 
 
Ich ermächtige SoundHouse e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 

mein Kreditinstitut an, die von SoundHouse e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.  

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 

Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. 

Die Gläubiger-ID von SoundHouse lautet DE12ZZZ00000298707. Die Abbuchung erfolgt jeweils zum  

1. September jeden Jahres oder dem darauffolgenden Werktag. Bei späterem Eintritt spätestens zum Jahresende. 

Eine Kündigung ist ebenfalls nur zum Jahresende möglich. Der Beitrag ist kalenderjährlich fällig. 

Eine Vereinssatzung sowie eine Geschäftsordnung wurde mir ausgehändigt, ich erkläre mich damit einverstanden. 

 

Die Belastung soll auf folgendem Girokonto vorgenommen werden: 

 

Kontoinhaber  ____________________________________________________ 

Kreditinstitut ____________________________________________________ 

IBAN ____________________________________________________ 

Ort, Datum  ____________________________________________________ 

 

Unterschrift  ____________________________________________________ 


