Tiel:é;;é/hutz

CezarWelfare

Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein ,Tierschutz Cezar e.V.*

Name, Vorname
StrafBe, Hausnummer
Postleitzahl, Wohnort
Geburtstag

Telefon Festnetz
Telefon mobil

E-Mail

Die Aufnahme in den Verein erfolgt auf Beschluss des Vorstandes.

O Ich bin an aktiver Mitarbeit im Verein interessiert.

Datenschutzhinweis

Vorstehende Daten werden nur im Rahmen der Erforderlichkeit von Abrechnung
und Betreuung lhrer Mitgliedschaft im Tierschutzverein Tierschutz Cezar e.V.
erfasst bzw. verarbeitet. Es erfolgt keine Weitergabe lhrer personlichen Daten an
Dritte.

Mitgliedsbeitrag
Beitragshohe: __________ € pro Monat. Die Abbuchung des Mitgliedsbeitrages erfolgt
per Einzugsermachtigung (siehe beigefiigtes Formular).

Vereinssatzung

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins Tierschutz Cezar e.V. in
der aktuell gultigen Fassung an. Die Mitgliedschaft im Verein ist fortlaufend, ein
Austritt kann nur zum Ende des Kalenderjahres unter Einhaltung einer
Kindigungsfrist von 3 Monaten erfolgen. Mit meiner Unterschrift bestatige ich
zudem, die Satzung des Vereins Tierschutz Cezar e.V. in ihrer aktuell gultigen
Fassung erhalten bzw. auf der Homepage des Vereins eingesehen zu haben.

Ort, Datum Unterschrift
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Mitgliedsantrag Tierschutz

CezarWelfare

Einzugserméchtigung / SEPA-Lastschriftmandat

Dieses Formular bitte vollstandig in Blockbuchstaben ausfiillen, unterschreiben und per Post zuriicksenden.

Hiermit ermachtige(n) ich/wir den Tierschutzverein Tierschutz Cezar e.V., den zu
entrichtenden Mitgliedsbeitrag zu Lasten des unten angefiihrten Kontos bei
Falligkeit abzubuchen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Tierschutzverein Tierschutz Cezar e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften

einzuldosen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredijtinstitut vereinbarten Bedingungen.

Die falligen Beitrage in Hohe von
Termin gegebenenfalls anteilig

€ pro Monat sollen zum nachstméglichen

O vierteljahrlich
O halbjahrlich
O jahrlich

eingezogen werden. Die Einzugsermachtigung kann jederzeit schriftlich widerrufen
werden. Bei fehlender Deckung des Kontos besteht seitens des kontofuhrenden
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlosung. Entstehende Gebiihren gehen zu
meinen Lasten.

Name, Vorname

Strafie, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Geburtstag

Telefonnummer

Name des Kreditinstituts:

BIC: e e
IBAN: DE _ |
Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber
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