Eifelverein Ortsgruppe Untermosel
Beitrittserklarung

Ich beantrage hiermit die Mitgliedschaft im
Eifelverein OG Untermosel.

Vorname
Nachname
Strasse

Nr.

PLZ, Ort
Telefon
Email

Weitere Familienmitglieder/Partner
(Bei Kindern unter 16 Jahren bitte Geburtsdatum angeben)

Datum Unterschrift
Jahresbeitrag:  Vollmitglieder: 25€
Familienmitglieder; 10€

Kinder unter 16 Jahren: 0€



Eifelverein OG Untermosel ¢ Friedrichstr. 39 « 56333 Winningen

Glaubiger-Identifikationsnummer: DE21Z7700000472951
Mandatsreferenz: (Mitgliedsnummer wird mitgeteilt)

Erteilung einer Einzugsermiichtigung und eines SEPA-Lastschrift-Mandates

SEPA-Lastschrift-Mandat

Ich erméchtige den Eifelverein OG Untermosel, Beitrdge von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Eifelverein OG
Untermosel auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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.

Vorname und Name Kontoinhaber

Strafle und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

BIC Kreditinstitut

IBAN

Datum, Ort und Unterschrift

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Lastschrift wird mich der Eifelverein OG Untermosel tiber
den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.



Fiir Thre Notizen:




