An den

Forderverein der Falkenseer Stadtbibliothek e. V.
Am Gutspark 5

14612 Falkensee

Hiermit beantrage ich meine Mitgliedschaft im Forderverein der Falkenseer Stadtbibliothek e. V.

Name, Vorname

Geburtsdatum

StralRe

PLZ, Ort

(] Ich zahle den jahrliche Mitgliedsbeitrag betrdgt von 20 Euro.
(] Ich zahle einen jahrlicher Beitrag von......... Euro.

) SEPA Lastschriftmandat:

Ich ermachtige den Forderverein der Falkenseer Stadtbibliothek e. V., Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Forderverein der Falkenseer
Stadtbibliothek e. V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE04ZZZ00001025381

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.

BIC

IBAN

Ich bin mit der Speicherung meiner Mitgliedsdaten zum Zweck der elektronischen Vereinsverwaltung
einverstanden. Ihre Daten werden nicht an Dritte weitergegeben.

Datum, Unterschrift

IBAN: Forderverein der Falkenseer Stadtbibliothek e.V.
Mittelbrandenburgische Sparkasse DE93 1605 0000 3824 0020 42



