Antrag auf Mitgliedschaft fur "Férdernde Mitglieder"

Tierschutzverein Alchetal
Tiergartenstrasse 41
57072 Siegen

Fax: +49 (0)2712346601

Ich moéchte aktiv werden, um leidenen Tieren zu helfen.
Deshalb werde ich féorderndes Mitglied im Tierschutzverein Alchetal.

Ich zahle ab Monat Jahr

[ ]  monatlich € 6,00 oder mehr €

[ v4jahrlich € 18,00 oder mehr €

[ ] jahrlich € 72,00 oder mehr €

[ 1 jahrlich fur Schiler, Studenten, Rentner und Erwerbslose € 36,00.
Vorname: Geb.Datum:

Name: Beruf:

Strasse Nr.: Telefon:

PLZ Ort:

Die Mitgliedschaft kann mit einer Frist von 3 Monaten zum jeweiligen Ende eines Kalenderjahres gekindigt
werden.

Datum Unterschrift / Stempel

Einzugsermachtigung:

Bankdaten

Kontonummer:

Bankleitzahl:

Institut:
IBANN:
BIC:

Hiermit ermachtige(n) ich(wir) den Tierschutzverein Alchetal, widerruflich, die von mir / uns zu entrichtenden
Zahlungen zu Lasten meines / unseres oben genannten Kontos per Lastschriftverfahren einzuziehen.

Mit meiner / unserer Unterschrift bestatige(n) ich/wir, dass uns bei Rucklastschrift (z.B. bei ungenugender
Deckung des 0.g. Kontos) die Kosten / Gebuhren die dem Tierschutzverein Alchetal, fur die Rucklastschrift
entstehen in Rechnung gestellt werden. Mir ist bekannt, dass Lastschriften innerhalb von 6 Wochen von meiner
/ unserer Seite aus ruckgangig gemacht werden kénnen und diese Einzugsermachtigung jederzeit wirderrufen
werden kann.

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Das ausgefullte Formular bitte per Post oder Fax Ubersenden.
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