BEITRITTSERKLARUNG

Bitte in Blockschrift ausfillen

Mitglieds-Nr| | | | | |

Vorname ‘

‘ (wird vergeben) ‘ ‘ ‘

‘ ‘ Deutsche Lebens-Rettungs-
Gesellschaft

‘ Norderstedt e.V.

Name \

clo / Zusatz ‘

‘Geb.-Datum‘ ‘ | ‘ | ‘

StraRe/Nr. ‘

PLZ L]

Tel. privat |

| geschaftl. |

Tel. mobil |

\ sonst.-Nr. ‘

E-Mail \

Beruf \

Prifungen /

sonstiges

Eintritt \ \ \ \ \ \ \

Mitgliedertyp |:|mannlich

Zusatzbeitrag | | | | | | M| V|3

|:| weiblich

\EUR E

|:| Firma/Korperschaft

Aus meiner / unserer Familie ist / sind bereits DLRG-Mitglied (er)

Ich erklare meinen Beitritt zur Deutschen Lebens-Rettungs-Gesellschaft, Norderstedt e.V und erkenne die Satzung an.

Ort, Datum, Unterschrift, ggf. der Erziehungsberechtigte

Datenschutzerklarung

Alle angegebenen Daten werden unter Beriicksichtigung der §8 1-6 und 20-30 Bundesdatenschutzgesetz behandelt. Wir versichern, dass wir die Daten nur im

Zusammenhang der Mitgliederverwaltung verwenden und nicht Dritten zugénglich machen.

Bestéatigung: der DLRG Norderstedt Datum, Unterschrift

EINZUGSERMACHTIGUNG und SEPA - LASTSCHRIFTMANDAT

Ich ermachtige die DLRG Norderstedt e.V., zur Begleichung der jeweils falligen Mitgliedsbeitrage fur mich und meine Familienangehorigen
sowie fUr alle weiteren zahlungspflichtigen Leistungen, die Zahlungen von meinem/ unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise ich mein Kreditinstitut an, die von DLRG Norderstedt e.V. auf meinem Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Hinweis: Ich kann
innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit
meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

DE41NOR0O0000061699

Glaubiger-ldentifikationsnummer (CI/ Creditor Identifier)

DLRG Norderstedt e.V.
Postfach 3148
22824 Norderstedt

Name und Anschrift des Zahlungsempfanger (Glaubiger)

'1]2]2]3]0]0]0

‘ Mandatsreferenz-Nr. (Wird von der DLRG vergeben)
Geldinstitut

Bankleitzahl

DE || | ||

Kontonummer

IBAN (International Bank Account Number)

[ DE | |

‘ BIC (Bank Identifier Code)
Kontoinhaber

Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Beitrittserklarung SEPA 11-13



