Beitrittserklarung

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt zur Freien Wahlerschaft des Landkreises
Erding e.V.:

Nachname:

Vorname:

Geburtsdatum:

StralRe:

PLZ, Ort:

E-Mail:

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. Der
Jahresbeitrag wird von der Mitgliederversammlung festgelegt und betragt
derzeit 15,00 €.

Ich bin damit einverstanden, dass der Mitgliedsbeitrag einmal im Jahr von
meinem Bankkonto eingezogen wird und erteile hierzu gesondert ein
entsprechendes SEPA-Mandat.

Datenschutzhinweis:

Wir weisen gemaR § 33 Bundesdatenschutzgesetz darauf hin, dass zum Zweck
der Mitgliederverwaltung und -betreuung folgende Daten der Mitglieder in
automatisierten Daten gespeichert, verarbeitet und genutzt werden: Namen,
Adressen, Telefonnummern, E-Mailadressen und Geburts- und Bankdaten. Eine
Weitergabe der Daten an Dritte erfolgt nicht.

, den

(Unterschrift)




Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats
Wiederkehrende Zahlungen/Recurrent Payments

Zahlungsempfanger

‘ FW des Landkreis Erding e.V. |

Gl3ubiger-ldentifikationsnummer (Cl/Creditor Identifier) Mandatsreferenz

DE46 7016 9356 0000 8411 29

SEPA-Lastschriftmandat:
Ich/Wir erméchtige(n) die Freien Wahler des Landkreises Erding e.V., Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

Narme des Zahlungsempfangers: FW des Landkreis Erding e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulGsen.

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.

Name Kontoinhaber:

StraRe / Nr.:

PLZ / Ort:

‘ Name der Bank:

DE

Ort, Datum: I Unterschrift:
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