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Kreisgeschaftsstelle Carmen Westermann

1tri s c/o Briickenstr. 36, 67749 Offenbach-Hundheim
Beltrlttserkla ru ng Tel./WhatsApp: 0178-870 1024

E-Mail: donnersbergkreis@landfrauen-pfalz.de

Hiermit erklare ich meinen Beitritt als Kreismitglied im LandFrauenverband Donnersbergkreis e.V.
Die Beitragshohe ist angepasst an die sich jahrlich um 0,50 € erhéhenden Beitrage des

Landesverbandes.
Die erste Beitragszahlung in Héhe von ......... € ist fallig zum ..........c....oes
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Die Vereinssatzung habe ich zur Kenntnis genommen. Der Erhebung, Verarbeitung und
verbandlichen Nutzung meiner persdnlichen Daten zum Zweck der Mitgliederverwaltung sowie der
Nutzung von Bildern im Rahmen und zum Zwecke der Werbung flr den Verein stimme ich hiermit
Zu.

Durch den digitalen Versand sparen wir gemeinsam Kosten und schonen gleichzeitig Ressourcen.
Daher bitten wir Sie, uns Ihre E-Mail-Adresse mitzuteilen.

Ich mdchte in die WhatsApp-Pinnwand-Gruppe aufgenommen werden: [0 Ja OO Nein

Ort, Datum: .o Unterschrift: .o e

Beitragszahlung
SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den LandFrauenverband Donnersbergkreis e.V. von meinem Konto Nr.

DE

bei dem KreditinStitut ... . den Mitgliedsbeitrag per Lastschrift
als wiederkehrende Zahlungen einzuziehen. Es wird mit der Glaubiger-Identifikationsnummer
DE35ZZ700002947751 vom Konto der Sparkasse Donnersberg DE15 5405 1990 0000 0013 96
eingezogen.

Ort, Datum: i e Unterschrift: .o e
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