BergstraBe 51

57567 Daaden

Tel. 02743 932611
bzv-daaden.vorstand @t-online.de

Daaden e.V.

Imkern im Daadetal und Umgebung

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Bienenzuchtverein Daaden e.V. als
O aktives Mitglied O passives Mitglied

Name Vorname

geb. am
PLZ/Wohnort

Stralle/Hausnummer
Telefon Mobil
E-Mail

Volkerzahl

am Honigkurs teilgenommen? O ja o nein

O Die Satzung, die Datenschutzerkldrung sowie die Einwilligungserkldrung fir die Verdffentlichung
von Mitgliederdaten im Internet des Bienenzuchtverein Daaden e.V. habe ich erhalten.
O Ich habe die Satzung des BZV Daaden e.V. gelesen und erkenne diese als verbindlich an.

Desweiteren stimme ich der Speicherung, Ubermittiung und Verarbeitung meiner persénlichen
Daten durch den Verein zu.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen die gesetzlichen Vertreter)
Meine Bankverbindung:

Geldinstitut

Konto-Nr. BLZ

IBAN BIC

SEPA-Basis-Lastschriftmandat:

Ich erméchtige den Bienenzuchtverein Daaden e.V. (SEPA-Glaubiger ID: DE11573510300050042084),
den Mitgliedsbeitrag bis auf Widerruf mittels Lastschrift von meinem obigen Girokonto einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen.

Hinweise: (1) Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden Betra-
ges verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen. (2) Anderungen der Bankverbindung
teile ich meinem Verein mit. (3) Der Erstbeitrag wird nach Erfassung beim Verein abgebucht; in den Folgejahren wird der Jah-
resbeitrag jeweils am 31.01. des Jahres abgebucht.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen die gestzlichen Vertreter)
Bitte nicht ausfiillen Mitgliedsnummer:
Vereinsbeitrag, jahrlich € 15,00 aufgenommen im Verein am:
an IVR zu liberweisen € Eintrag/Rechnung am:
IVR-Beitrag bezahlt am: Rechnung Nr.
Gesamtbeitrag € Gesamtbeitrag abgebucht am:
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