
Fachwartvereinigung Ravensburg e.V. 

Geschäftsstelle: Frauenstr. 4, 88212 Ravensburg 

 

 
Geschäftsführer: Erwin Mozer 
Tel.: 0751 85 2230 
e.mozer@rv.de 

1. Vorsitzender: Dominik Appenmaier 
2. Vorsitzender: Werner Bärenweiler 
Finanzen: Gabriele Abt 
Schriftführer: Josef Forderer 
 

Beisitzer: Gertrud Denzel-Brodd 
Beisitzer: Heiderose Kessler 
Beisitzer: Renate Binder 
 

 
 

Vereinseintrittserklärung / Aufnahmeantrag, einzureichen bei der Geschäftsstelle 

 
Ich beantrage die Aufnahme als Mitglied in den Verein der Fachwarte Ravensburg e.V. 

Name:  Vorname:  

Anschrift:  Geburtsdatum:  

PLZ/Ort    

E-Mail:    

 

Der Jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt 20,00 € (Stand 2022, Bankeinzug jeweils im Januar) 

 

Achtung: Der Aufnahmeantrag ist nur gültig bei gleichzeitiger Erteilung eines SEPA-Lastschriftenmandat.  
Der Antragsteller erkennt die Vereinssatzung in vollem Umfang an. Die Daten werden gespeichert.   

Ich möchte zusätzlich die Fachzeitschrift Obst & Garten beziehen (Stand 2022: 37,32 €/Jahr inkl. Versand). 

 Ja   Nein 
 

Ich stimme zu, dass meine Email-Adresse, Anschrift u. Telefonnummer für vereinsinterne Zwecke  
weitergegeben werden darf.  

_________________________________ ___________________________________ 
(Ort, Datum) (Unterschrift des Antragsstellers) 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

SEPA-Lastschriftmandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE38ZZZ00000376227 Mandatsreferenz: (WIRD SEPARAT MITGETEILT) 

Hiermit ermächtigen/n ich/wir die Fachwarte für Obst & Garten Ravensburg e.V. bis auf Widerruf, den Mitgliedsbeitrag bei 
Fälligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von den 
Fachwarten für Obst & Garten Ravensburg 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. 

 
Kreditinstitut: 
 
_________________________________ 

 
IBAN: 
 
DE__ ____ ____ ____ ____ __ 

 
Name und Adresse des Kontoinhabers (falls abweichend vom Antragsteller): 

_________________________________________________________________________________ 
 
 

(Ort, Datum) 

 

(Unterschrift des Kontoinhabers) 
 


