
Verein für Heimatkunde Kirchseeon e.V.

Verein für Heimatkunde Kirchseeon e.V.
c/o Bianka Dolinsky
Fritz-Arnold-Straße 5
85614 Kirchseeon OT Eglharting

Aufnahmeantrag 

Ich beantrage die Aufnahme in den Verein für Heimatkunde Kirchseeon e.V.

1. Vorname, Name _

Straße, Haus-Nr. ______________________________________________________________

PLZ, Ort ______________________________________________________________

Telefon ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

Geburtsdatum ______________________________________________________________

Als Familienmitglieder sollen aufgenommen werden:

2. Vorname, Name ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

Geburtsdatum ______________________________________________________________

3. Vorname, Name ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

Geburtsdatum ______________________________________________________________

4. Vorname, Name ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

Geburtsdatum ______________________________________________________________

5. Vorname, Name ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

Geburtsdatum ______________________________________________________________
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Der Jahresbeitrag beträgt 15 € für Einzelmitglieder bzw. 22 € für Familien und ist jeweils zum 15.02. fällig.

Grundlage für die Mitgliedschaft ist die Satzung  des Vereins für Heimatkunde Kirchseeon e.V. (Amtsgericht
München VR 30413)

Ich/Wir habe(n) die Informationen zum Datenschutz zur Kenntnis genommen.

_____________________________________ __________________________________________
Ort, Datum Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir  ermächtige(n)  den  Zahlungsempfänger,  wiederkehrend  Zahlungen  von  meinem/unserem  Konto
mittels  Lastschrift  einzuziehen.  Zugleich  weise(n)  ich/wir  mein/unser  Kreditinstitut  an,  die  von  dem
Zahlungsempfänger auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Zahlungsempfänger Verein für Heimatkunde Kirchseeon e.V., 85614 Kirchseeon
Gläubiger-Identifikationsnummer DE50ZZZ00000228959
Mandatsreferenz _____________________ (vom Zahlungsempfänger auszufüllen)

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

Vorname, Name ______________________________________________________________

Straße, Haus-Nr. ______________________________________________________________

PLZ, Ort ______________________________________________________________

Telefon ______________________________________________________________

E-Mail ______________________________________________________________

IBAN ______________________________________________________________

BIC ______________________________________________________________

Kreditinstitut ______________________________________________________________

_____________________________________ __________________________________________
Ort, Datum Unterschrift des/der Kontoinhaber(s)

Bitte per Post oder E-Mail zurück an mitgliederverwaltung@heimatkundeverein-kirchseeon.de
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