An den

Freundeskreis ehemalige
Deidesheimer Synagoge e.V.
1. Vorsitzender

Prof. Dr.-Ing. Georg Maybaum
Heumarktstrae 1

67146 Deidesheim

Beitrittserkldrung:

- Ich mochte dem Verein ,Freundeskreis ehemalige Deidesheimer Synagoge e.V. beitreten.
- Von meinen Rechten und Pflichten als Mitglied, die sich aus der Satzung ergeben, habe
ich Kenntnis genommen.
- Der Jahres- bzw. Forderbeitrag wird per SEPA-Lastschrift eingezogen.
- Ich bitte folgenden Beitrag von meinem Bankkonto abzubuchen:
® Einzelmitgliedschaft 15 € O Familienmitgliedschaft 30 €

O Forderbeitrag’(> 15 €) _______ €
Name Vorname
Strale Hausnummer
Postleizahl Wohnort Geburtsdatum
Telefonnummer Mobil E-Mail

SEPA-Lastschriftmandat

Ermachtigung zum Einzug der Beitrage durch den Freundeskreis ehemalige Deidesheimer
Synagoge e.V. mittels SEPA-Verfahren.

Glaubiger ID: DE 60Z2ZZ200000364773

Diese Ermdchtigung ist jederzeit wiederrufbar.

Name der Bank BIC
IBAN
Ort, Datum Unterschrift

Ich stimme der Verarbeitung meiner Daten laut Datenschutzerkldarung zu
https://www.synagoge-deidesheim.de/datenschutz

* Uber den Férderbeitrag erhalten Sie jahrlich eine Spendenbescheinigung

Freundeskreis ehemalige Deidesheimer Synagoge e.V.

Mail: freundeskreis@synagoge-deidesheim.de - Tel: 06326 /989 75 27 - Mobil: 0177 /384 27 21
Informationen: www.synagoge-deidesheim.de

Spendenkonto: DE68 5469 1200 0113 6926 00 - VR Bank Mittelhaardt eG
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