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Beitrittserklirung

Name, Vorname:

Geburtsdatum: Geburtsort:

Strafde, Hausnummer:

PLZ, Ort:

Telefon: Email:

Mitgliedsbeitrag

O kein Beitrag O 120 € (jahrlich)

O 12 € (jahrlich) O einmalige Spende in Hohe von

O 60 € (jahrlich)

Die Satzung erkenne ich als rechtsverbindlich an. Der Beitrag wird jdhrlich zum o1.01.
eines Jahres von meinem Konto per SEPA-Lastschrift auf das Konto des Mikropol e V.
eingezogen, sofern ich dem Verfahren zugestimmt habe (s. Riickseite). Ansonsten erklire
ich, den Beitrag zum Beginn eines jeden Jahres auf das Konto des Mikropol e.V. zu tiber-
weisen. Die Mitgliedschaft ist zum jeweiligen Jahresende kiindbar.

Ort, Datum, Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat, s. Riickseite
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SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermichtige dem Mikropol e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Mikropol e.V. auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis

Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart
Wiederkehrende Zahlung

Name, Vorname:

Strafde, Hausnummer:

PLZ, Ort:

IBAN des*der Zahlungspflichtigen:

BIC:

Ort, Datum, Unterschrift (des Kontoinhabers/ der Kontoinhaberin)



