Ortsbiirgerverein Hollwege e.V.

Beitrittserklarung

Hiermit erkldre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt zum Ortsbiirgerverein Hollwege e.V.. Ich/wir erkenne/n
die Vereinssatzung an und beantrage/n hiermit meine/unsere Mitgliedschaft.

Vorname: Nachname:
Geb.-Datum: Telefon:
Vorname: Nachname:
Geb.-Datum: Telefon:
StraRe: PLZ/Wohnort:

Datum, Unterschrift:

Datum, Unterschrift:

Betrag: € ( Mindestbeitrag jahrlich: Einzelmitglied 12,00 €, Partnermitgliedschaft 20,00 € )

Glaubiger-ldentifikationsnummer : DE5477700000864819 Mandatsreferenz:

SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermachtige/n den

Ortsbiirgerverein Hollwege e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise/n ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die vom

Ortsbirgerverein Hollwege e.V.

auf mein/unser Konto gezogene Lastschriften einzuldsen.

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

Kontoinhaber (Vorname, Name, StraRe, Hausnummer, PLZ, Ort)

Kreditinstitut

BIC IBAN

Ort, Datum Unterschrift




