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Hiermit erklare ich mich bereit, Mitglied beim
JForderkreis Ecuador fir Projektarbeit mit Frauen
und Kindern in Quito e. V“ 82031 Grinwald,
Stocklkreuzweg 5 zu werden.

Ich bin damit einverstanden, dass die von mir ange-
gebenen Daten zu Kommunikationszwecken durch
den Vereinsvorstand genutzt werden durfen. Diese
Einwilligung kann von mir jederzeit schriftlich
widerrufen werden. Eine Weitergabe von Daten an
Dritte ist ausgeschlossen.

Der Jahresbeitrag* von
20€ 50€ 100€ €
) ) *Mindestbeitrag: 20€
ist sofort und zu Beginn eines
Kalenderjahres fallig. Der Beitrag wird jeweils im 1.
Quartal abgebucht. Eine Kiindigung der Mitgliedschaft
ist jeweils zum Jahresende moglich.

Unterschrift
bitte wenden

FORDERKREIS ICUADOR £V,
LA CASA DEL 804



SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Glaubiger-ldentifikationsnummer:
DE05ZZZ00000260324

Ilch ermachtige den Forderkreis Ecuador e.V.
Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die vom Forderkreis Ecuador e.V. gezogenen
Lastschriften einzulosen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen,
beginnend mit dem Belastungstermin, die Erstattung
des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei
die mit meinem  Kreditinstitut  vereinbarten
Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Vor- und Zuname des Kontoinhabers

StralRe und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Kreditinstitut

IBAN

Dieses Lastschriftmandat gilt, bis ich es dem Verein
gegeniiber widerrufe.

Unterschrift



