Verschomerungsverein Wiirges
2010e.V.

Verschonerungsverein Wiirges 2010 e. V. e Im Hohlchen 14 o 65520 Bad Camberg - Wiirges

Mitgliedsantraqg:

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verschonerungsverein Wurges 2010 e.V.

ab dem

Name, VVorname:

Stralte und Hausnummer:

PLZ und Ort;

Geburtsdatum:

Verheiratet seit dem:

Telefon (optional):

E-Mail (optional):

Mit einem Jahresbeitrag von € (Mindestbetrag 24,00 €).

Ort, Datum Unterschrift Antragsteller

Wird von der Verschonerungsverein Wirges 2010 e.V. ausgefullt:

Mitgliedsnummer:

Aufnahme am: : : Unterschrift

Konten :_Nassauische Sparkasse (Naspa) Wirges:_IBAN DE59510500150483194619

1.Vorsitzender: Stellvertreter: Schriftfuhrer: Kassierer:

Harald Ruland Hubert HaRler Marianne Meuth Graeme Morris

Im Hoéhichen 14 Schéne Aussicht 28 Frankfurter Str. 130 Héandelstrale 15
65520 Bad Camberg -Wirges 65520 Bad Camberg -Wiirges 65520 Bad Camberg -Wirges 65520 Bad Camberg
06434 / 38238 06434 / 8488 06434 / 8496 06434 /9096543

E-Mail : harald.ruland@googlemail.com



Verschomerungsverein Wiirges
2010e.V.

Verschonerungsverein Wiirges 2010 e. V. e Im Hohlchen 14 o 65520 Bad Camberg - Wiirges

SEPA - Lastschriftmandat
Verschonerungsverein Wirges 2010 e.V.

Glaubiger — Identifikationsnummer : DE64Z2Z2700000815460
Mandatsreferenz: Mitgliedsnummer

Ich ermdchtige den Verschonerungsverein Wiirges 2010 e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift jeweils zum 04.07. eines Jahres einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an,
die von der Verschonerungsverein Wirges 2010 e.V. auf mein Konto gezogene Lastschrift
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
Bedingungen.

Name, VVorname
Kontoinhaber

Kreditinstitut;

BIC-/SWIFT-Code:

IBAN:
DE

BLZ (optional)*

Kontonummer
(optional)*

*Wenn BIC-/SWIFT-Code und / oder IBAN nicht zur Hand

Ich bestatige hiermit dass die von mir angegeben Angaben richtig sind. Bei Anderung der
Bankverbindung oder der Adresse teile ich diese umgehend schriftlich mit.

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Konten :_Nassauische Sparkasse (Naspa) Wirges:_IBAN DE59510500150483194619 Drucken
1.Vorsitzender: Stellvertreter: Schriftfuhrer: Kassierer:

Harald Ruland Hubert HaRler Marianne Meuth Graeme Morris

Im Hoéhichen 14 Schéne Aussicht 28 Frankfurter Str. 130 Héandelstrale 15

65520 Bad Camberg -Wirges 65520 Bad Camberg -Wiirges 65520 Bad Camberg -Wirges 65520 Bad Camberg
06434 / 38238 06434 / 8488 06434 / 8496 06434 /9096543

E-Mail : harald.ruland@googlemail.com
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