
Name, Vorname:  

Geburtsdatum:     

Straße:                    

PLZ und Ort:          

Telefon:                  

E-M@il:   

Ort, Datum und Unterschrift    

Eine Kündigung der Vereins-Mitgliedschaft ist nur durch schriftliche Erklärung gegenüber dem
Vereinsvorstand unter Wahrung einer Frist von 3 Monaten zum Ende des Kalenderjahres
möglich. 

Bankverbindung:      Sparkasse       BIC: MALADE51WOR       IBAN: DE39 5535 0010 0022 8290 58

SEPA-Lastschriftmandat

Gläubiger ID: DE 13ZZZ00001062467                               Mandatsreferenz: (wird separat mitgeteilt)

Ich ermächtige den Verein „Ziemlich beste Kollegen e.V. Förderverein Zoar Alzey" den
Mitgliedsbeitrag von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die vom Verein „Ziemlich beste Kollegen e.V. Förderverein Zoar Alzey" auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
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. Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung

Name und Sitz der Bank:

BIC:                                                                              IBAN Nr. 

Kontoinhaber:

Ort, Datum und Unterschrift des Kontoinhabers:

Ziemlich beste Kollegen e.V.
Förderverein Zoar Alzey

1. Vorsitzender:
Stefan Schreiweis

Die zurzeit gültige Satzung wird von mir anerkannt. Die Mitgliedschaft gilt zunächst für ein Jahr,
erfolgt innerhalb einer Frist von drei Monaten zum Jahresende keine Kündigung, verlängert sie
sich jeweils um ein weiteres Jahr. Die Mitgliedschaft beginnt zum Ersten des Eintrittsmonats.
Der Mitgliedsbeitrag beträgt derzeit 18 € im Jahr und ist mit Beginn des Beitritts in den Verein
im Voraus für das laufende Kalenderjahr per Lastschrift oder Überweisung (Nichtzutreffendes
bitte streichen) zu entrichten.

Weidgenweg 17 
67819 Kriegsfeld
stefanschreiweis@aol.com

Beitrittserklärung
Mit diesem Formular erkläre ich meinen Beitritt zum Verein:


