
 
   
  Kontakt: 
  Samuel Gruber, Vorsitzender 
  Damaschkestraße 23, 74172 Neckarsulm 
  Tel.:  07136 / 7063600 
  E-Mail: samuel.gruber@cvjm-neckarsulm.de 
   
    

 
 

Christlicher Verein 
Junger Menschen 
Neckarsulm 

Beitrittserklärung  
 
Eine Mitgliedschaft im CVJM Neckarsulm ist gegen einen Jahresbeitrag möglich: 
 

(bitte eines ankreuzen) 
o Aktive Mitarbeiter, nicht Verdienende  beitragsfrei  
o Nicht Verdienende 15,00 € 
o Verdienende 30,00 € 
o Ehepaare  50,00 €  

 
(bitte vollständig ausfüllen) 
Name, Vorname(n): _______________________________________________________ 

 
Anschrift:  _______________________________________________________  
 
Telefon:  _______________________________________________________ 
 
E-Mail: _______________________________________________________ 
 
Geburtstag(e):  _______________________________________________________ 
 
Hinweis: Der Schriftverkehr vom CVJM erfolgt per E-Mail. Das hilft uns Geld, Energie und Papier zu 
sparen. Wenn der Schriftverkehr per Post gewünscht wird, wird darum gebeten, dies direkt beim Vorsit-
zenden anzufragen.  
 
Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des CVJM Neckarsulm, in seiner jeweils gülti-
gen Fassung an (siehe online unter www.cvjm-neckarsulm.de/satzung). 
 
______________________________            ___________________________________  
Ort, Datum  Unterschrift  
 
 ___________________________________  
 bei Minderjährigen, Unterschrift d. Erziehungsberechtigten  
 
Um Ihnen und uns die Arbeit zu erleichtern, erteilen Sie uns bitte die untere Einzugsermächtigung. An-
sonsten muss der Jahresbeitrag für das laufende Jahr bis zum 01. April auf folgendes Vereinskonto bei 
der KSK Heilbronn eingegangen sein: 

IBAN: DE86 6205 0000 0009 5333 89 
BIC:   HEISDE66XXX 

 
____________________________________________________________________________________ 
 
Einzugsermächtigung: Hiermit ermächtige ich den CVJM Neckarsulm den jeweils fälligen Jahresbeitrag 
von dem unten aufgeführten Konto abzubuchen.  
 
 
IBAN: _______________________________________________ 
 
BIC: _______________________________________________ 
 
Kontoinhaber: _______________________________________________ 
 
Diese Einzugsermächtigung kann jederzeit widerrufen werden.  
 
 
______________________________            ___________________________________  
Ort, Datum  Unterschrift des Kontoinhabers 


