
Beitrittserklärung für natürliche Personen
Berufsbildungswerk der Versicherungswirtschaft (BWV) Rhein-Main e.V.
Eleonore-Sterling-Straße 53 • 60433 Frankfurt

Hiermit beantrage ich

Name:

Straße, Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

E-Mail:

Telefon:

die Mitgliedschaft im BWV Rhein-Main e.V. und ermächtige das BWV Rhein-Main e.V., den Mitgliedsbeitrag
jährlich mittels Lastschrift einzuziehen. Schuldhaft durch mich verursachte Rücklastschriftkosten gehen voll
zu meinen Lasten. 

Der Mitgliedsbeitrag für natürliche Personen beträgt aktuell jährlich 15,00 EUR.

Datenschutzhinweis_____________________________________________________________________

Sie sind Betroffene/-r nach der EU-DSGVO?
Informationen  über  die  Verarbeitung  Ihrer  personenbezogenen  Daten  finden  Sie  unter  https://rhein-
main.bwv.de/informationen/datenschutz/. Alternativ senden wir Ihnen das Informationsblatt auf Anfrage auch per
Post zu. Bitte wenden Sie sich dafür an: Berufsbildungswerk der Versicherungswirtschaft (BWV) Rhein-Main e.V.,
Eleonore-Sterling-Straße 53, 60433 Frankfurt am Main.

_________________________________________
Ort, Datum Unterschrift 

______________________________________________________________________________

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Zahlungsempfänger: BWV Rhein-Main e.V., Eleonore-Sterling-Str. 53, 60433 Frankfurt

Gläubiger-Identifikationsnummer: DE03ZZZ0000106613 

Ich  ermächtige  das  BWV Rhein-Main  e.V.,  Zahlungen  wiederkehrend  von  meinem  Konto  mittels  Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, das vom BWV Rhein-Main 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.

Kontoinhaber:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

_________________________________________

Ort, Datum Unterschrift 
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