Ausfertigung Mitglied

Mitgliedserklärung

Ausfertigung Mitglied
Hiermit erkläre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt zur Elternselbsthilfe Regenbogen e.V. 

Die Mitgliedschaft soll zum

/
/ 20

beginnen.

Meine/unsere Anschrift:

Name/Vorname  
….   Name/Vorname 


geb. am

       geb. am  ……………………………..               
Straße Nr.

…..
PLZ, Ort   ….



Telefon/Mobil

Telefon/Mobil   …….…


Email

………………………………………………………….
· Ich wünsche Einzelmitgliedschaft (z.Zt. 30 €/Jahr) 

(Hinweis: Gilt nur für Alleinerziehende und  Alleinlebende)                                         


· Wir wünschen Familienmitgliedschaft (z.Zt. 45 €/Jahr)
(Hinweis: In der Mitgliederversammlung besteht nur ein Stimmrecht!)
Hiermit ermächtige/n ich/wir die Elternselbsthilfe Regenbogen e.V., Detmold-Hiddesen, Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich / wir mein / unser Kreditinstitut an, die vom o.a. Zahlungsempfänger auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Es handelt sich hier um eine wiederkehrende Zahlung.
Geldinstitut:


IBAN:

………………………

BIC:

………………………………………………………
Kontoinhaber: 


durch Lastschrift einzuziehen.

Ein Exemplar der Satzung habe/n ich/wir erhalten. Mit meiner/unserer Unterschrift erkläre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt und die Anerkennung der Satzung.

Ort, Datum
Unterschrift
Ort, Datum
Unterschrift - Vorstand des Vereins

Mitgliedserklärung

Hiermit erkläre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt zur Elternselbsthilfe Regenbogen e.V. 

Die Mitgliedschaft soll zum

/
/ 20

beginnen.

Meine/unsere Anschrift:

Name/Vorname  ……………………………..   Name/Vorname  



geb. am

        geb. am  ………………………….      
Straße Nr.

…
PLZ, Ort



Telefon/Mobil ……………………………….     Telefon/Mobil …………


Email

………………………………………………………….
· Ich wünsche Einzelmitgliedschaft (z.Zt. 30 €/Jahr)
(Hinweis: Gilt nur für Alleinerziehende und Alleinlebende)
· Wir wünschen Familienmitgliedschaft (z.Zt. 45 €/Jahr)
(Hinweis: In der Mitgliederversammlung besteht nur ein Stimmrecht!)
Hiermit ermächtige/n ich/wir die Elternselbsthilfe Regenbogen e.V., Detmold-Hiddesen, Zahlungen von meinem / unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich / wir mein / unser Kreditinstitut an, die vom o.a. Zahlungsempfänger auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Es handelt sich hier um eine wiederkehrende Zahlung.

Geldinstitut:


IBAN:

……………………

BIC:

………………………………………………………
Kontoinhaber: 


durch Lastschrift einzuziehen.

Ein Exemplar der Satzung habe/n ich/wir erhalten. Mit meiner/unserer Unterschrift erkläre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt und die Anerkennung der Satzung.

Ort, Datum
Unterschrift

Ort, Datum
Unterschrift - Vorstand des Vereins
Elternselbsthilfe Regenbogen e.V.
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