Deutsche Lebens-Rettungs-Gesellschaft Ortsverband Siegenburg e. V.

Deutsche Lebens-Rettungs- Deutsche Lebens-Rettungs-
Gesellschaft e.V. Gesellschaft e.V.

Neuantrag auf Mitgliedschaft
ja, ich mache mit - bei der DLRG Siegenburg

Geschiftsanschrift: Mitgliedsbeitrige:

DLRG OV Siegenburg e.V. o Erwachsene: 25,- €

David Dichtl o Kinder u. Jugendliche: 20,- €

Landshuter Str. 6 o Familie: 60,- €

93354 Siegenburg o Ich mochte freiwillig mehr fiir unsere DLRG
tun und zahle daher ____, €im Jahr

(bitte Zutreffendes ankreuzen)

Glaubiger-ID: DE05ZZZ00000117346

Name:

Fax:
Vorname:

Mobil:
Geburtstag:

E-Mail: @
Anschrift:

Unterschrift:
PLZ. Ort:

(Bei Minderjihrigen des/der Erziehungsberechtigten)
Tel.:

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung der DLRG O.V. Siegenburg e.V. an.

SEPA-Basis-Lastschrift Mandat:
Ich ermichtige die DLRG O.V. Siegenburg e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der DLRG O.V. Siegenburg e.V.

gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen beginnend nach Belastungsdatum die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten hierbei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. Mir ist bekannt, dass eine

hierbei anfallende Gebiihr gegebenenfalls zuriickgefordert werden kann.

Die Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt.

Kontoinhaber: Bank:
IBAN: Ort:
BIC: Datum:
Unterschrift:

www.siegenburg.dirg.de



