Beitrittserklarung

(Postleitzahl, Ort) (Stral’e, Hausnummer)

meinen Eintritt in den Verein,,Deutsch-Lettische Partnerschaft Bordesholm-Kekava e.V.*

Der Beitrag gem. Satzung betragt jahrlich € 30,68 (DM 60,--)
Ich mdchte folgenden Mitgliedsbeitrag entrichten:

...... Jahresbeitrag von € 30,68 oder

...... einen freiwilligen Jahresbeitrag von € ..........

den ich (It. Satzung) jahrlich entrichte.

(Datum) (Unterschrift) -- bei Jugendlichen: Unterschrift der Eltern —

Einzugserméachtigung

Ich ermdchtige den Verein ,,Deutsch-Lettische Partnerschaft Bordesholm-Kekava e.V.,
den Mitgliedsbeitrag in Hohe von

einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Deutsch-Lettischen
Partnerschaft Bordesholm-Kekava e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschrift einzulosen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Lastschriftdatum, die
Erstattung der per Lastschrift eingezogenen Zahlung verlangen. Es gelten die mit dem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Diese Einzugsermachtigung kann jederzeit widerrufen werden.

(Ort, Datum) (Unterschrift des Kontoinhabers/Bevollmachtigten)



