
 

Antrag auf Mitgliedschaft  
 
 
Hiermit stellen wir den Antrag, Mitglied des Vereins „Kiezspinne FAS – Nachbarschaftlicher 
Interessenverbund e. V.“ zu werden.  
 
 
 
 
Name der juristischen Person: ………………………………………………………………………………... 
 
lt. Satzung vertreten durch: ………………………………………………………………………………... 
 
Anschrift:   ………………………………………………………………………………...  
 
Tel./Funk:    ………………………………………………………………………………... 
 
Fax:  ………………………………………………………………………………... 
 
E-Mail:    ………………………………………………………………………………... 
 
Folgende Unterlagen wurden diesem Antrag beigefügt: 
 
❏ Satzung 

 
❏ Vereinsregisterauszug 

 
 
 
Ort, Datum Unterschrift 
 
 
 

 
Von der Kiezspinne FAS e. V. auszufüllen:  
 
 
 
 
Aufgenommen am: ...........................  

Unterschrift Geschäftsführung / Vorstand Kiezspinne  
 

 
 
Mitglied im ​PARITÄT​ischen Wohlfahrtsverband, Verband für sozial-kulturelle Arbeit und SELKO e. V. 
 
Kontakt   Öffnungszeiten  Verkehrsverbindung   Bankverbindung  
Tel 55489635 | Fax 55489634 
www.kiezspinne.de 
info@kiezspinne.de 

Montag – Freitag: 
Sonnabend:  

08.00 – 20.00 Uhr  
14.00 – 20.00 Uhr  

S-U Bahn Frankfurter Allee  
U-Bahn  Magdalenenstr. 
Straßenbahn M 13, 16 

Bank für Sozialwirtschaft. 
IBAN DE37100205000001007903 
BIC BFSWDE33BER  

 



 
 
Kiezspinne FAS e.V. 
Schulze Boysen Str. 38 
10365 Berlin 
 
 
Gläubiger-Identifikationsnummer DE52ZZZ00000643501 
Mandatsreferenz: wird separat mitgeteilt 
 
 
SEPA-Basis-Lastschriftmandat 
 
Ich ermächtige Kiezspinne FAS e.V., den Mitgliedsbeitrag in Höhe von * 
 

………………………EUR 
 
von unserem Konto mittels SEPA-Basis-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser                   
Kreditinstitut an, die von Kiezspinne FAS e.V. auf unserem Konto gezogenen Lastschriften                       
einzulösen. 
 
Hinweis: Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die                       
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit unserem Kreditinstitut                       
vereinbarten Bedingungen. 
 
Kontoinhaber  : __________________________________________ 
 
Straße und Hausnummer: __________________________________________ 
 
Postleitzahl und Ort: __________________________________________ 
 
Name Kreditinstitut: ___________________________________________ 
 

BIC: __ __ __ __ __ __ __ __ __ __ 
 

IBAN: DE __ __ | __ __ __ __| __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ __ __ | __ __ 
 
 
 
 
Ort, Datum Unterschrift 
 
 
 
 
 
* jährlich 64,00 € | halbjährlich 32,00 € 

 
 

 
Mitglied im ​PARITÄT​ischen Wohlfahrtsverband, Verband für sozial-kulturelle Arbeit und SELKO e. V. 
 
Kontakt   Öffnungszeiten  Verkehrsverbindung   Bankverbindung  
Tel 55489635 | Fax 55489634 
www.kiezspinne.de 
info@kiezspinne.de 

Montag – Freitag: 
Sonnabend:  

08.00 – 20.00 Uhr  
14.00 – 20.00 Uhr  

S-U Bahn Frankfurter Allee  
U-Bahn  Magdalenenstr. 
Straßenbahn M 13, 16 

Bank für Sozialwirtschaft. 
IBAN DE37100205000001007903 
BIC BFSWDE33BER  

 



 
   
Schriftliche Einwilligung gemäß Datenschutz 
 
Die im Vertrag angegebenen personenbezogenen Daten, insbesondere Name, Anschrift,                 
Telefonnummer, Bankdaten, die allein zum Zwecke der Durchführung des entstehenden                   
Vertragsverhältnisses notwendig und erforderlich sind, werden auf Grundlage gesetzlicher                 
Berechtigungen erhoben. 
 
Für jede darüber hinausgehende Nutzung der personenbezogenen Daten und die Erhebung                     
zusätzlicher Informationen bedarf es regelmäßig der Einwilligung des Betroffenen. Eine                   
solche Einwilligung können Sie im Folgenden Abschnitt freiwillig erteilen. 
 
Einwilligung in die Datennutzung zu weiteren Zwecken 
 
Sind Sie mit den folgenden Nutzungszwecken einverstanden, kreuzen Sie diese bitte                     
entsprechend an. Wollen Sie keine Einwilligung erteilen, lassen Sie die Felder bitte frei. 
 
❏ Wir willigen ein, dass uns der Verein postalisch Informationen und Angebote zum                       

Vereinsleben übersendet. 
 

❏ Wir willigen ein, dass uns der Verein per E-Mail/Telefon/Fax/SMS* Informationen und                     
Angebote zum Vereinsleben übersendet. (* bei Einwilligung bitte Unzutreffendes                 
streichen) 

 
 
 
Ort, Datum Unterschrift 
 

 
 
Auskunft, Berichtigung, Löschung und Sperrung, Widerspruchsrecht 
 
Sie sind gemäß Artikel 15 DSGVO jederzeit berechtigt, gegenüber der Kiezspinne FAS e. V.                           
um umfangreiche Auskunftserteilung zu den zu Ihrer Einrichtung gespeicherten Daten zu                     
ersuchen. 
 
Gemäß Artikel 17 DSGVO können Sie jederzeit gegenüber der Kiezspinne FAS e. V. die                           
Berichtigung, Löschung und Sperrung einzelner personenbezogener Daten verlangen. 
 
Sie können darüber hinaus jederzeit ohne Angabe von Gründen von Ihrem Widerspruchsrecht                       
Gebrauch machen und die erteilte Einwilligungserklärung mit Wirkung für die Zukunft ändern                       
oder gänzlich widerrufen. Sie können den Widerruf entweder postalisch, per E-Mail oder per                         
Fax an den Vertragspartner übermitteln. Es entstehen Ihnen dabei keine anderen Kosten als                         
die Portokosten bzw. die Übermittlungskosten nach den bestehenden Basistarifen. Ebenso                   
besteht für Sie ein jederzeitiges Beschwerderecht bei der zuständigen Aufsichtsbehörde. 

 
 

 
Mitglied im ​PARITÄT​ischen Wohlfahrtsverband, Verband für sozial-kulturelle Arbeit und SELKO e. V. 
 
Kontakt   Öffnungszeiten  Verkehrsverbindung   Bankverbindung  
Tel 55489635 | Fax 55489634 
www.kiezspinne.de 
info@kiezspinne.de 

Montag – Freitag: 
Sonnabend:  

08.00 – 20.00 Uhr  
14.00 – 20.00 Uhr  

S-U Bahn Frankfurter Allee  
U-Bahn  Magdalenenstr. 
Straßenbahn M 13, 16 

Bank für Sozialwirtschaft. 
IBAN DE37100205000001007903 
BIC BFSWDE33BER  

 


