FREIWILLIGE FEUERWEHR

HAINSFARTH

Beitrittserklarung:

Hiermit erklare ich den Beitritt zur Freiwilligen Feuerwehr Hainsfarth e.V. und erkenne
zugleich die Satzung der Freiwilligen Feuerwehr Hainsfarth e.V. an.

Erklarung zum Datenschutz:

Ich erklare mein Einverstandnis zur Erhebung, Nutzung und Verarbeitung meiner
personenbezogenen Daten im Rahmen der aktuell giltigen Datenschutzordnung der
Freiwilligen Feuerwehr Hainsfarth e.V.

SEPA Lastschriftmandat:

Ich ermachtige die Freiwillige Feuerwehr Hainsfarth e.V., Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Freiwilligen Feuerwehr Hainsfarth e.V. 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.

Mitgliedsdaten (vom Verein auszufiillen):
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 45 ZZZ 0 0000 1366 08

Mandatsreferenznummer / Mitgliedsnummer:

Beitrittsdatum:

Mitgliedsdaten (vom Mitglied auszufiillen):

Name: Vorname:
Str./Nr: PLZ/Ort:
Telefon: Mobil:

E-Mail: Geburtsdatum:
Bank: BIC:

IBAN:

Ort/Datum: Unterschrift:




