Beitrittserklarung

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE30ZZZ00000342906

Mandatsreferenz entspricht Mitgliedsnummer

Hiermit erkldare ich meinen Beitritt zur
Lemgoer Schiitzengesellschaft von 1575
e.V.

Name: -

Strale: -

Geburtsdatum: -

Sepa Lastschiftmandat:

Ich  ermachtige die Lemgoer

Schiitzengesellschaft,

Lemgoer

Schiitzengesellschaft .
von 1575 e.V.

Ich bitte um Aufnahme in der

________ Kompanie
Vorname: __ -
PLZ und Wohnort: _ -
Mitglied ab: - _—
den Mitgliedsbeitrag von jdhrlich

EUR 0 48,00 € / 0O 24,00 € (zutreffendes bitte ankreuzen) von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Lemgoer Schiitzengesellschaft
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 Be-

dingungen.

Kreditinstitut

BIC
IBAN DE

Mir ist bekannt, dass die Kiindigung meiner Mitgliedschaft nur schriftlich wirksam wird.

den

(Ort) (Datum)

(Unterschrift)



