Wanderfreunde Hatzbachtal 1982 e.V.
35260 Stadtallendorf

Ich trete dem Verein Wanderfreunde Hatzbachtal 1982 e.V. als Mitglied bei:

Name, Vorname:

Strale:

PLZ,Wohnort:

Geburtsdatum:

Telefon:

E-Mail-Adresse:

Datum:

Unterschrift:

bei Minderjahrigen Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

Beitrittserklarung bitte senden an:

Wanderfreunde Hatzbachtal
Herrn Horst Erdel
Im Roten Bach 12

35260 Stadtallendorf

www.wanderfreundehatzbachtal.de




Wanderfreunde Hatzbachtal 1982 e.V.
Im Roten Bach 12, 35260 Stadtallendorf

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE26ZZZ00000037816
Mandatsreferenz:

SEPA-Lastschriftmandat flir wiederkehrende Lastschriften

Ich ermachtige (Wir ermachtigen) die Wanderfreunde Hatzbachtal 1982 e.V., Zahlungen von
meinem (unserem) Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein (weisen
wir unser) Kreditinstitut an, die von den Wanderfreunden Hatzbachtal 1982 e.V. auf mein
(unser) Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann (Wir konnen) innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit
meinem (unserem) Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name und Vorname
(Kontoinhaber):

StraBe und Hausnummer:

Postleitzahl und Ort:

Kreditinstitut des Zahlers:

Name der Bank:

BIC:

IBAN:

DE

Ort, Datum und Unterschrift

www.wanderfreundehatzbachtal.de



