THW-Helfervereinigung Kitzingen e.V.

Aufnahmeantraqg und SEPA-Lastschriftmandat

Ich beantrage hiermit die Aufnahme in die ,THW-Helfervereinigung Kitzingen e.V.*, unter Anerkennung deren
Satzung als

] aktives Mitglied ] Férdermitglied

Meinen Jahresbeitrag setze ich fest auf EUR *)

Jedes Mitglied hat das Recht, jederzeit in die aktuelle Satzung Einblick zu nehmen.

Ort: Kitzingen Eintritt in OV/HV:

Datum: Unterschrift:

Bei Minderjahrigen:
Ich erklare hiermit mein ausdrickliches Einverstandnis zum Eintritt in den oben genannten Verein

Ort: Datum:

Unterschrift des / der Erziehungsberechtigten:

*) Dem aktiven Mitglied ist die Hohe des Jahresbeitrages freigestellt bzw. kann 0,00 EUR lauten

Angaben fir die Mitgliederkartei

(Angaben werden geméafR Bundesdatenschutz behandelt)

Name

Vorname
Stralle, HS-Nr.
PLZ, Ort
Geburtsdatum

SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméachtige / Wir ermachtigen den Zahlungsempfanger THW-Helfervereinigung Kitzingen e.V., An der
Staustufe 2, 97318 Kitzingen, Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE85727700000213973, Zahlungen von
meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser
Kreditinstitut an, die vom Zahlungsempféanger THW-Helfervereinigung Kitzingen e.V. auf mein / unser Konto
gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann / Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Name und Anschrift des Zahlungspﬂichtigen (Kontoinhaber) (sofern von den Angaben fiir die Mitgliederkartei abweichend)

IBAN: DE

Datum: Unterschrift:




