FASSO e¢.V. - tsrderer der Albert-Schuweitzer-Schude Okuriftel

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein
Forderer der Albert-Schweizer-Schule Okriftel (FASSO e.V.)

O Frau
O Herr
Vorname Name
Strafl3e, Hausnummer PLZ und Wohnort E-Mail
Als Mitgliedsbeitrag wéhle ich: Euro / Jahr (Mindestbeitrag 20,00 Euro / Jahr)

Die Kundigung der Mitgliedschaft ist gemaR § 4 der Satzung zum Ende eines Kalenderjahres mit 4 wochentlicher
Kindigungsfrist mdglich. Die Kiindigung ist schriftlich (Brief / E-Mail) an den Vorstand zu richten.

Ich bin damit einverstanden, dass meine personenbezogenen Daten unter Beachtung der Datenschutzgesetze gespeichert
und verarbeitet werden. Die Nutzung erfolgt ausschlie3lich fiir satzungsgemafe Zwecke, insbesondere zum Zwecke der
Mitgliederverwaltung, der Mitgliederinformation, sowie des Beitragsabzugs im erforderlichen Umfang.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen: Unterschrift Erziehungsberechtigter)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Verein Forderer der Albert-Schweizer-Schule Okriftel (FASSO e.V.), Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von FASSO e.V. auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen. (Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.)

Kontoinhaber IBAN
BIC Bank
Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

FASSO e.V. E-Mail: info@fasso.de Taunus Sparkasse
Albert-Schweitzer-StraRe 10 Internet: www.fasso.de IBAN: DE69 512 50000 003 508 6900
65795 Hattersheim BIC: HELADEF1TSK



