DFQ

s . Ludinghausen
Be ltl’lttse rk l a ru n g Deutsch-Fran%ische Gesellschaft

An den Vorstand der

Deutsch-Franzésischen Gesellschaft Ludinghausen e.V.
Dr. Markus Holtel, Kalandsweg 11a, 59348 Liudinghausen, vorstand@dfglh.de

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der Deutsch-Franzdsischen Gesellschaft Liidinghausen e.V.

Name, Vorname

StralRe, PLZ, Ort

Geburtsdatum Telefon, Handy

E-Mail

0 Einzelperson Jahresbeitrag 42 €

O Ehepartner/eingetragene Lebenspartner einschlie3lich im Haushalt Jahresbeitrag 21 €
lebende Kinder bis zur Vollendung des 18. Lebensjahres. Danach
konnen sie in die Mitgliedschaft flir junge Einzelpersonen wechseln.

Name Vorname Geburtsdatum E-Mail

O Junge Einzelperson bis zur Vollendung des 26. Lebensjahres beitragsfrei
Fir junge Einzelpersonen im Alter bis 26 Jahre ist die Mitgliedschaft beitragsfrei, solange sie sich noch in der Ausbildung
befinden. Ist diese Bedingung nicht erflillt, missen sie in die beitragspflichtige Einzelmitgliedschaft wechseln. Ansonsten
erlischt die Mitgliedschaft.

Mit der Speicherung, Ubermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten fiir Vereinszwecke gemafR den Bestim-
mungen des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) und der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) bin ich einverstanden.
Meine Daten werden nur so lange gespeichert wie die gesetzlichen Bestimmungen dies erlauben. Ich habe jederzeit die Még-
lichkeit, Auskunft Gber meine Daten zu erhalten, welche nach meinem Austritt aus dem Verein geléscht werden. Fir die Inan-
spruchnahme weiterer Betroffenenrechte ist der Vorstand zustandig.

Wir mochten Sie gerne namentlich dem Verein als neues Mitglied vorstellen. Wahlen Sie bitte, in
welcher Form:

O BegrulBung in einer der regelmafdigen Vereinsmails
O Personliche BegrifRung in der Mitgliederversammlung
O Nein, das mochte ich nicht

Ort, Datum Unterschrift ggf. Unterschrift Partner(in)/
Erziehungsberechtigte
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DFG LUdinghausen':E

Erteilung einer Einzugsermachtigung
und eines SEPA-Lastschriftmandats bis auf Widerruf

Unsere Glaubigeridentifikations-Nr. lautet DE80ZZZ00001414729

Ich erméachtige die Deutsch-Franzosische Gesellschaft Ludinghausen e.V., Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Deutsch-Franzosischen Gesellschaft Liiding-
hausen e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Zahlungsart Wiederkehrende Zahlung

Kontoinhaber:
Name, Vorname

Kreditinstitut

IBAN

BIC

Ort, Datum

Unterschrift Verfligungsberechtigte(r), bei minder-
jahrigem Kontoinhaber Erziehungsberechtigte(r)
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