AUFNAHMEANTRAG

An Spix e.V. Kaiserring 16 46483 Wesel

Name: Wohnort:
Geburtsdatum: Beruf: Stral’e/Nr.:
Email: Telefon:

Ich beantrage die Mitgliedschaft bei Spix e.V.

O als ordentliches Mitglied. Ich erklare mich zu regelmafliger ehrenamtlicher Mitarbeit im Sinne der Ver-
einsziele bereit.

O als férderndes Mitglied.

(Datum/Unterschrift)

Rechtsgultige Mitgliedschaft besteht nach schriftlicher Bestatigung durch ein Vorstandsmitglied. Die Mitglied-
schaft ist beitragsfrei.

Mit der AUfNAhME EINVEISIANAEN: ... ..ottt e e e e e e et e e e e aeeaeeeeebaaeeeaeseees
(Vorstand)

EINZUGSERMACHTIGUNG

Hiermit ermachtige ich Spix e.V. zum Einzug eines monatlichen Spendenbetrags in Héhe von .................... €
von meinem Konto NI ..o
bei (Geldinstitut/Ort) ..o
Bankleitzahl =

(Datum/Unterschrift)

lhre Spende ist steuerabzugsfahig. Zum Jahresende wird eine Gesamtspendenbescheinigung ausgestelit.
Bankverbindung fiir Einzelspenden: Spix e.V., Sparkasse Moers, Konto-Nr.: 250045654 (BLZ: 354 500 00)




Spix e.V. Glaubiger-Identifikationsnummer:
Verwaltung DE1277700002206988

Bocholter Str. 10

46487 Wesel

SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméachtige Spix e.V., eine monatliche Spende in Héhe von ........... € jeweils zum letzten
Banktag des Monats von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von Spix e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen. Vor dem
ersten Einzug wird mich Spix tber den Einzug mit SEPA sowie die Mandatsreferenz
unterrichten.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungszeitraum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber

Kontoverbindung
IBAN:

Kreditinstitut

Ort/Datum Unterschrift des Kontoinhabers



