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Mitgliedsantrag

Firma/Verein/Einrichtung:

Name:

Vorname:

Geburtsdatum:

StraRe & Hausnummer:

Postleitzahl & Ort:

Telefon:

Fax:

Mobil:

eMail:

Mitgliedsbeitrag: 12,00 € jahrlich

Bei der Grindungsversammlung des Vereins "Offener Blicherschrank e.V." am 23.04.2010 wurde der
jahrliche Mitgliedsbeitrag auf 12,00 € festgesetzt. Kinder bis einschlie3lich 18 Jahre sind vom Beitrag befreit.

Ich zahle meinen Obar O)er Uberweisung @SEPA Lastschriftmandat
Mitgliedsbeitrag:

Beitragsnachweis/Quittung erhalten Sie beim Kassierer (siehe oben).

Uberweisungen tatigen Sie bitte auf das Vereinskonto "Offener Biicherschrank”

IBAN DE46 3955 0110 1200 4616 79 bei der Sparkasse Diiren BIC SDUEDE33XXX
SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den offener Bicherschrank eV, Jilich, Mitgliedszahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom offener Blicherschrank e.V.
Jilich auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. (jahrlicher Einzug findet zum 15.5. statt)

Kontoinhaber:

IBAN

BIC

Bankinstitut:

Bitte den Beitrag erstmals zum abbuchen.

Datum & Unterschrift:

Die oben gesammelten Daten werden fur die interne Verwaltung und zur Durchfiihrung des Vereinszieles
gemal der Satzung verwendet.

offener Blicherschrank eV, Julich - Glaubiger-ldentifikationsnummer DE52Z2700001291073
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