Arbeitskreis Asyl
9%

Beitritt als
Arbeitskreis Asyl ® ordentliches Mitglied (mindestbeitrag 24 €/Jahr)
Bad Mergentheim e.V. O jugendliches Mitglied (viingestbeitrag 0 €/1ahr)
Mihlwehrstralle 27 O Férdermitglied (Mindestbeitrag 240 €/Jahr)

97980 Bad Mergentheim

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein Arbeitskreis Asyl Bad Mergentheim e.V.:

Vorname: ‘ ‘

Name: ‘ ‘

StralRe: ‘ ‘ Hausnr.::|

PLZ: ‘ ‘ Ort: ‘ ‘

Festnetz: ‘ ‘

Mobil: ‘ ‘

E-Mail: ‘

Geburtsdatum: ‘

Ort, Datum: ‘ ‘

Unterschrift
SEPA-Lastschriftmandat (erforderlich)
(Glaubiger-ldentifikationsnummer DE40ZZZ00002585560)

Ich ermdchtige den Arbeitskreis Asyl Bad Mergentheim e.V., den Mitgliedsbeitrag fiir den Verein von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Arbeitskreis Asyl Bad Mergentheim
e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulGsen.

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.

Beitrag: |:| €/Jahr

Kreditinstitut: ‘ ‘

Kontoinhaber: ‘ ‘

IBAN: ‘ BIC: ‘

Die Daten werden wahrend meiner Mitgliedschaft von der Vereinsverwaltung auf elektronischen Datentragern
gespeichert. Hiermit bin ich einverstanden.

Ort, Datum:

Unterschrift des Kontoinhabers
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