
Gartenbauverein Bad Cannstatt e.V. 
Geschäftsstelle: Olaf Schulze, Schönestraße 25, 70372 Stuttgart 
Telefon 0711 / 26 70 39 
E-Mail info@gbv-bc.de 
www.gbv-bc.de 
 
 
 
 

Bankverbindung: Volksbank Stuttgart eG ꞏ IBAN: DE13 6009 0100 0501 7080 06 ꞏ BIC VOBADESS 

AUFNAHMEANTRAG 
 

Name, Vorname: _______________________________________________ 

Straße, Haus-Nr.: _______________________________________________ 

PLZ, Wohnort:   _______________________________________________ 

Telefon:   _______________________________________________ 

E-Mail:   _______________________________________________ 

Geburtsdatum: _______________________________________________ 
 
stellt hiermit den Antrag, in den Gartenbauverein Bad Cannstatt e. V. als 
 

☐ Mitglied (bitte ankreuzen) 

 
aufgenommen zu werden. Eine einmalige Aufnahmegebühr für Mitglieder ist nicht fällig, der 
jährliche Mitgliedsbeitrag betragt EUR 30,00. Stichtag für die Beitragsberechnung ist der 
31.12. des laufenden Kalenderjahres. Der Jahresbeitrag ist jeweils zum 1. Januar des neuen 
Kalenderjahres fällig. Mit der Aufnahme in den Verein erhalte ich die Satzung des Vereines, 
diese sowie oben genannte Beitragsordnung des Vereines werden ausdrücklich anerkannt. 
 
Mit der Veröffentlichung von Bildern meiner Person auf der Homepage des Gartenbauverein 
Bad Cannstatt e. V. erkläre ich mich einverstanden. 
 
Datum: _____________  Unterschrift: _________________________________ 
     Bei minderjährigen Mitgliedern ist die Unterschrift beider 

     Erziehungsberechtigten erforderlich 

 
EINZUGSERMÄCHTIGUNG 
 
Hiermit ermächtige ich den Verein Gartenbauverein Bad Cannstatt e. V. widerruflich, meinen 
Mitgliedsbeitrag bei Fälligkeit von nachfolgendem Konto durch Lastschrift einzuziehen. 
 
_________________________________________________________________________ 
Name und genaue Anschrift des Zahlungspflichtigen 

 
_________________________ ___________________ 
IBAN des Zahlungspflichtigen  BIC des Zahlungspflichtigen 

 
______________________ ___________________ __________________________ 
Kontoführendes Kreditinstitut  Ort/Datum   Unterschrift 
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