
Beitr i t tserklärung  

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Deutschen Mieterbund Miesbach e.V. und erkenne die 

Satzung an. 

Damit mir die Mieterzeitung regelmäßig zugestellt werden kann, bin ich damit einverstanden, 

dass die Deutsche Post bei einem Umzug meine neue Adresse für Zustellungszwecke an den 

Mieterverein bzw. die Verlagsgesellschaft des Deutschen Mieterbundes weiterleitet. 

Die ARB der Rechtsschutzversicherung, soweit sie mich betreffen, sind mir bekannt. 

Mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner personenbezogenen Daten für 

Vereinszwecke sowie der Übermittlung für Rechtsschutzzwecke bin ich einverstanden. 

Die Informationsblätter zur Rechtschutzversicherung und Datenverarbeitung habe ich erhalten. 

Mir ist bekannt, dass ein Widerruf der Mitgliedschaft nicht möglich ist, da es sich hierbei nicht 

um ein Haustürgeschäft im Sinne des § 312 BGB handelt. 

1. Person: 

Familien und Vorname: ......................................................................................................... 
(1. Person ist die Person, zu der die unten angegebene Kontoverbindung gehört) 

 

Straße: .......................………………………………...……...…………........................................ 

 

PLZ:/Ort: ….................................................................................................................................... 

 

Geburtsdatum: ................................................. Beruf: ...................................................................... 

 

Tel.-Nr. privat: ................................................. Tel.-Nr. gesch.: ……………..………….…………. 

 

Tel. mobil: ………..……………………..…... email: …………………….……....……...………. 

2. Person: 

Familien und Vorname: ......................................................................................................... 

 

Geburtsdatum: ................................................. Beruf: ...................................................................... 

 

Tel.-Nr. privat: ................................................. Tel.-Nr. gesch.: ………….……………….……..… 

 

 

Datum:  ............................................................ 

 

 

 

Unterschrift 1.  …................................................................. 

 

 

 

Unterschrift 2.  ………………….………………………… 

 

Gleichzeitig erkläre ich mich damit einverstanden, dass der Deutsche Mieterbund Miesbach e.V. 

die von mir zu entrichtende Beitragszahlung bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos mittels 

Lastschrift einzieht und erteile dazu die Einzugsermächtigung auf der Rückseite. 



Einzugsermächt igung  

Ich ermächtige den Deutschen Mieterbund Miesbach e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtenden 

Beitragszahlungen bei der laut Satzung festgelegten Fälligkeit durch Lastschrift von meinem Konto 

einzuziehen. 

 

 

…………………………………………………………………………………………………… 
Name des Kontoinhabers 

 

…………………………………………………………………………………………………… 
Kreditinstitut 

 

…………………………………………… ………………………………………………… 
Kontonummer (kein Sparkonto) Bankleitzahl 

 

zu Ihrer Information: 

Das bisherige Lastschriftverfahren wird ab Februar 2014 durch das europäische SEPA-Lastschrift-

verfahren ersetzt. 

Um den Wechsel auf das neue SEPA-Lastschriftverfahren zu erleichtern, haben die deutschen Bank-

verbände das sogenannte "Kombimandat", eine Kombination aus der bekannten Einzugsermächtigung 

und dem neuen SEPA-Lastschriftmandat entwickelt. Für das Kombimandat benötigen wir die Angaben 

Ihrer IBAN und BIC; diese finden Sie z. B. auf Ihrem Kontoauszug, auf den Bankkarten oder im Online-

Banking-Portal. 

 

Gläubiger-Identifikationsnummer Deutscher Mieterbund Miesbach: DE14ZZZ00000474823 

 

 

............................................................... 
Mandatsreferenznummer 

(wird vom DMB Miesbach eingetragen und dem Mitglied nach Vereinsaufnahme mitgeteilt 

 

Erteilung einer Einzugsermächtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats (Kombimandat) 

 
Ich ermächtige den Deutschen Mieterbund Miesbach e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Last-

schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Deutschen Mieterbund Miesbach 

e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

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. 

 

DE……………………..………………………………………………………………………… 
IBAN 

 

…………………………………………………………………………………………………… 
BIC 
 

 

 

…………………………………………… ………………………………………………… 
Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers 


