Burgergemeinschaft Grinkraut e.V.

Weidenstralle 2, 88287 Grinkraut E::Eg'r'h;gtlr:chuft:
Bankverbindung: ) >
Kreissparkasse Ravensburg ® o
IBAN: DE236505011100101031181 Og P .o‘

BIC: SOLADES1RVB

Vorsitzende: Peter Kaltenmark, Meisenweg 3, 88287 Grinkraut, Tel. 0751/67004

Beitrittserklarung

Name, Vorname; Firma;

Stralle:

PLZ / Ort:

Geburtsdatum;

Email und Telefon:

Ja, ich méchte einen regelmaligen Beitrag flir den Forderverein ,Birgergemeinschaft Grin-
kraut e.V.“ leisten und erklare hiermit meinen Beitritt als

[0 Einzelmitgliedschaft (ab 18 Jahren) €15,-
'l Familie (Ehegatten oder Eltern mit minderjahrigen Kindern) € 20,-
[l Verein / Institution / Firma € 25,-

und / oder eine steuerlich absetzbare Zuwendung in H6he von jahrlich €

Name und Geburtsdatum Ehepartner/in:

Name und Geburtsdatum 1. Kind:

Name und Geburtsdatum 2. Kind:

Name und Geburtsdatum 3. Kind:

Ort, Datum Unterschrift



Datenschutzerklarung

Der Verein hat ausreichende MalRnahmen zur Gewahrleistung des Datenschutzes getroffen.
Ich bin mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung folgender personlicher Daten einverstan-
den: Name, Vorname, Wohnanschrift, Kontoverbindung und das Eintrittsdatum in den Verein.
Die Angabe des Geburtsdatums ist Ihnen freigestellt. Bei einer Familienmitgliedschaft teilen
Sie uns auch mit, welche Mitglieder der Familie dem Verein beitreten.

Diese Daten werden nicht an Dritte weitergegeben.

Einwilligung zur Anfertigung und Verwendung von Personenabbildungen

Hierdurch erklare ich, dass ich mit der Anfertigung von Lichtbildern meiner Person im Zusam-
menhang mit allen Aktivitaten im Verein durch Vereinsmitglieder und Dritte einverstanden bin.

Gleichermal3en erklare ich mich damit einverstanden, dass diese Lichtbilder von den Verant-
wortlichen im Verein fir Zwecke der Vereinsarbeit verwendet werden (Pressematerial, Pro-
grammbhefte fur Veranstaltungen des Vereins, vereinseigene Homepage etc.).

Diese Einwilligungserklarungen erfolgen freiwillig und in Kenntnis der jederzeitigen Widerruf-
barkeit.

Ort, Datum Unterschrift

SEPA - Basislastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer der Biirgergemeinschaft: DE02ZZZ00000983319

Mandatsreferenz: ... (wird von der Biurgergemeinschaft ausgefullt)

Ich erméchtige die Blrgergemeinschaft Griinkraut e.V. widerruflich, Zahlungen von meinem Konto mit-
tels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein unten genanntes Kreditinstitut an, die von der
Bilirgergemeinschaft auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Die Bankgebliihren bei selbstverschuldeter Nichteinlésung (z. B. keine Deckung; Widerruf bei berechtigter
Forderung der Blirgergemeinschaft, ...) habe ich zu tragen.

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.

Zahlungsart: wiederkehrend

Dieses Mandat bezieht sich auf: jahrlicher Mitgliedsbeitrag

Zahlungspflichtiger:

Name Vorname
StralRe, Hausnummer PLZ, Ort
BIC IBAN

Kreditinstitut

Ort, Datum Unterschrift




