Stadtepartnerschaft Remscheid - Quimper e.V.

Stadtepartnerschaft RS-Quimper - Heinrich-Hertz-Strale 4b - 42897 Remscheid

BEITRITTSERKLARUNG

Ich mochte Mitglied im Verein ,Stadtepartnerschaft Remscheid-Quimper e.V.” werden.

Name: Vorname:
StraRe: Geburtsdatum:
PLZ/Ort: Telefon:
E-Mail*: Mobil*:

>kfreiwillige Angabe

Meine Mitgliedschaft soll am beginnen.
Ort: Datum:
Unterschrift:

(falls erforderlich, Unterschrift des Erziehungsberechtigten)

Der Jahresbeitrag betragt: Der Beitrag ist bis zum 15. Februar fur das gesamte Jahr zu

B 10- € Jusendmiteliedschaft entrichten. Neu eintretende Mitglieder zahlen ab
(S,ch(jlerg Studengten Jugend) Eintrittsquartal anteilige Beitrage.

B 20.- € Einzelmitglied Spenden und Beitrage sind steuerlich absetzbar.
Naturliche Personen
( ) Bankverbindung: Stadtsparkasse Remscheid

[El 50,- € Juristische Personen IBAN DE59340500000000260083
(Firmen, Vereine) BIC  WELADEDRXXX

SEPA Lastschriftmandat

Ich ermachtige hiermit den Verein , Stadtepartnerschaft Remscheid - Quimper e.V.” bis auf Widerruf, den
Jahresbeitrag abzubuchen.

Geldinstitut:

IBAN

BIC

Name des Kontoinhabers:

Datum: Unterschrift des Kontoinhabers:
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