Ich unterstitze die Arbeitsstelle Frieden und Abriistung e.V. und werde deshalb

O Mitglied
Mein Jahresbeitrag betragt €.

Schilerlnnen und Hartz-1V-Empfangerinnen mindestens 36 €, sonst mindestens 60 €.
Die Mitgliedschaft kann ich schriftlich mit einer Frist von drei Monaten zum Ende des Kalenderjahres kiindigen.

QO Férdermitglied
Ich mochte den Verein monatlich mit € unterstutzen.

Forderbeitrag monatlich mindestens 10 €. Die Férdermitgliedschaft kann ich jederzeit durch einfache Erklarung
beenden.

O Foérdermitglied fiir 2 Monate

Ich méchte den Verein einmalig fir zwei Monate mit € unterstutzen.

Beitrag fir die Fordermitgliedschaft flir 2 Monate mindestens 20 €. Die Férdermitgliedschaft endet nach zwei
Monaten automatisch.

Den Beitrag zahle ich durch

QO Uberweisung (am besten per Dauerauftrag)

O Barzahlung

QO Lastschriftverfahren (bitte den unteren Abschnitt ausfillen).

Zahlungsweise: QO jahrlich O halbjahrlich

Name, Vorname Geburtsdatum
Stralle, Haus-Nr.

PLZ Ort

Telefon (Angabe freiwillig)

E-Mail (Angabe freiwillig)

Datum Unterschrift (personlich)

Bankverbindung

Arbeitsstelle Frieden und Abristung e.V.
Konto: 3122112200

BLZ: 25090300 (Bank fur Schiffahrt)

Ermachtigung zum Lastschrifteinzug

Hiermit erméachtige/n ich/wir den Verein ,Arbeitsstelle Frieden und Abristung e.V.“ widerruflich, die von
mir/uns zu entrichtenden Mitglieds-/Forderbeitréage bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos

Konto-Inhaber Konto-Nr.
Bank: BLZ
durch Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstitutes keine
Verpflichtung zur Einlésung. Teileinlésungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.

Ort Datum

Personliche Unterschrift/en d. Kontoinhaber/s
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