Verein fur Stadtepartnerschaften
und europdaische Kontakte
Barsinghausen e.V.

b >
Europaverein

AUFNAHMEANTRAG

Hiermit bitte ich um Aufnahme in den Verein fir Stadtepartnerschaften und europaische Kon-
takte Barsinghausen e.V. Der Eintritt erfolgt als (bitte ankreuzen):

O Familie (Jahresbeitrag 19,50 EUR)
O Erwachsene Einzelperson (Jahresbeitrag 14,50 EUR)
O Jugendliche/r (Jahresbeitrag 5,00 EUR)

O Firma/ Verein / Institution (Jahresbeitrag EUR [Mindestbeitrag 20 EURY])
Meine/Unsere Daten: Anrede:
Vorname Name
Firma
Zusatz
Stral3e Nr.
PLZ Ort
Telefon Fax/Handy
E-Mail
Geburtsdatum

Bei Familien, bitte hier Namen und Geburtsdaten der weiteren Familienmitglieder aufflihren:

Name, Vorname Geburtsdatum

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an. Die Satzung und die er-
ganzende Datenschutzerklarung informieren darliber, welche Daten des Mitgliedes der Ver-
ein zu welchen Zwecken speichert und verarbeitet. Die Datenschutzerklarung beinhaltet
auch die ,Informationspflicht bei Erhebung von personenbezogenen Daten bei der betroffe-
nen Person® gemaf Artikel 13 DSGVO. Nach Artikel 6, Abs. 1, lit. b) DSGVO ist die Verar-
beitung personenbezogener Daten rechtmaliig, wenn diese fur die Erfillung eines Vertrags-
verhaltnisses — hier: Mitgliedschaft im Verein - erforderlich sind.

, den
Ort Datum Unterschrift *

- bitte wenden —

* Bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters
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Zahlungsvereinbarung

Der Mitgliedsbeitrag wird fir Jugendliche, Einzelpersonen und Familien jeweils zu Beginn
eines Jahres ausschlieflich per Lastschrift eingezogen. Dafir bitten wir um ihr

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DEO9EVB00000126004
Mandatsreferenz: (entspricht Ihrer Mitgliedsnummer, diese wird separat mitgeteilt)
Ich ermachtige den Verein flr Stadtepartnerschaften und europaische Kontakte Barsinghau-
sen e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich
mein Kreditinstitut an, die vom Verein fur Stadtepartnerschaften und européaische Kontakte
Barsinghausen e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
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: Wiederkehrende Zahlung

Vorname und Name (Kontoinhaber)

Strae und Hausnummer (Kontoinhaber)

PLZ Wohnort (Kontoinhaber)

Kreditinstitut (Name und BIC)

IBAN

Ort, Datum, Unterschrift (Kontoinhaber)

Zahlung auf Rechnung

Vereinen, Firmen u_nd Institutionen bieten wir selbstverstandlich die Moglichkeit, den Mit-
gliedsbeitrag durch Uberweisung auf unsere Rechnung zu begleichen.

O wir bitten um Ausstellung einer Rechnung und werden den Mitgliedsbeitrag innerhalb
von 14 Tagen durch Uberweisung auf Konto IBAN DE28 2515 1270 0000 1091 99, bei
der Stadtsparkasse Barsinghausen, BIC NOLADE21BAH begleichen.

Zur Optimierung der Portokosten bitten wir um die Moglichkeit, die Rechnung als PDF in ei-
ner E-Mail zustellen zu kdnnen.

L Die Rechnung kann als PDF-Datei zugesandt werden. Senden Sie die Mail bitte an:

Ort, Datum, Unterschrift / Stempel



