www.sattiertafel-essen.de
@
I ' e rt O fe l mail@sattiertafel-essen.de
e Festnetz: 0201/81581875

®g3 Essen e.V. Mobil:  0151-10069777

Helfenl

Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage(n) ich/wir die
O Mitgliedschaft O Fordermitgliedschaft
im S.A.T.Tiertafel Essen e.V.

Name:

Adresse:

Email:

Telefon:

Mein jahrlicher Mitgliedsbeitrag von 24,- € (Forderbeitrag €) wird jahrlich zum
1. Mai abgebucht. Das Beitragsjahr ist das Kalenderjahr.

B

Ort, Datum Unterschrift

Einzugsermachtigung

Hiermit erkldre ich meine Mitgliedschaft fur den S.AT.Tiertafel Essen e.V.

Name:

Adresse:

Telefon:

Gleichzeitig ermdchtige ich den Verein widerruflich, den j@hrlichen Betrag von 24,- €
(Forderbeitrag €) bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzu-
ziehen: Die Mitgliedschaft beginnt am jeweils O1. des Folgemonats nach Unterzeich-
nung. Der Betrag (2,- € mtl.) bis Ende des Geschdaftsjahres wird anteilig abgebucht.

IBAN:
BIC:
Bank:

Datenschutzhinweis:

Mit der Speicherung, Ubermittiung und der Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fir Vereinszwecke gemdB den
Bestimmungen des BDSG bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Mdglichkeit, vom Verein Auskunft Uber diese Daten
zu erhalten. Vorstehende Daten werden nurim Rahmen der Erforderlichkeit der Abrechnung und Betreuung ihrer Vereins-

mitgliedschaft erfasst, bzw. verarbeitet. Die Satzung des Vereins ist auf der Homepage www sattiertafel-essen.de abrufbar.
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Ort, Datum Unterschrift
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