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Mitgliedserklarung

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der Volksfestgemeinschaft Olsburg von 1969 e. V.

Meine Daten

Name Vorname

Strafe

PLZ Ort Geburtsdatum
Telefon E-Mail

Ich erklare mich einverstanden, dass die Daten fir Zwecke der Mitgliederbetreuung verwenden werden
kdénnen.

Der Mitgliedsbeitrag betragt jahrlich 15 €. Mit

Die Mitaliedschaft beqinnt am: der Aufnahme in die VFG wird ein einmaliges
9 9 Bearbeitungsentgelt von 3 € fallig.

Ort und Datum Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat

Hiermit ermachtige ich die VFG Olsburg widerruflich, den zu entrichtenden Beitrag jéhrlich und die
Bearbeitungsgebuhr einmalig von folgendem Konto per Lastschrift einzuziehen. Die Glaubiger-ID der
VFG (DE472ZZ00000804126) ist mir bekannt. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
VFG Olsburg auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

IBAN

BIC Kreditinstitut

Kontoinhaber, Name und Anschrift

Ort und Datum Unterschrift des Kontoinhabers

Die Mitgliedschaft belauft sich auf das Kalenderjahr und verlangert sich automatisch, sofern keine
schriftliche Kindigung vorliegt. Die Kiindigungsfrist betragt 1 Monat zum Jahresende (Stichtag 30.11. des
Kalenderjahres) und endet mit Ablauf des Kalenderjahres am 31.12.

Hinweis zum Datenschutz: Ihre Daten werden bei uns fiir die Erbringung von Leistungen verarbeitet. Eine
Nutzung zu einem anderen Zweck oder eine Weitergabe an unberechtigte Dritte findet nicht statt. Bitte
entnehmen Sie weitere Informationen unseren Datenschutzhinweisen.
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