Verschonerungsverein Gresgen e. V.

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Verschénerungsverein Gresgen e. V.

Name Vorname
StralRe Haus-Nr.
PLZ Wohnort
Geburts-
datum
Telefon* e-mail*
*optional
Datenschutz:

Bei der Aufnahme als Mitglied bin ich mit der Speicherung und Verarbeitung meiner per-
sonenbezogenen Daten einverstanden. Die Daten dienen ausschlielRlich zur vereinsinternen
Organisation und werden nicht an Dritte weitergegeben.

Datum, Ort Unterschrift

Einzugsermachtigung / Lastschriftmandat
Verschonerungsverein Gresgen e. V. Glaubiger ID: DE86 ZZZ0 0000 1616 72

Hiermit ermachtige ich den Verschonerungsverein Gresgen e.V. bis auf Widerruf, Zahlungen
von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom Verschénerungsverein Gresgen e. V. auf meinem Konto angeforderten Lastschriften
zu bedienen. Die Abbuchung erfolgt jahrlich im Dezember fiir das abgelaufene Beitragsjahr.
Der Jahresbeitrag betragt 6,00 EUR (Stand Februar 2019).

Name Kontoinhaber(-in) (wenn abweichend)

Meine Kontoreferenz / IBAN:

D E

Datum, Ort Unterschrift




