
Wein- & Kulturfreunde Kreuzberg Merzig e.V.
Zum Wiesenhof 3  .  66663 Merzig  .  Telefon 06861 75985

Antrag auf Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich 

Name: ____________________________________      Vorname: ____________________________________

Straße: ___________________________________       PLZ, Ort: ____________________________________

Email:  ____________________________________________    Telefon: ______________________________

die Neuaufnahme bei den Wein- & Kulturfreunde Kreuzberg Merzig e.V.

als            Einzelmitglied                          Jahresmindestbeitrag   60,00 Euro    bzw.   _______________ Euro

                 Paarmitgliedschaft                  Jahresbeitrag               90,00 Euro

          Name, Vorname des Partners: ___________________________________________________________

Mit Ihrer Unterschrift stimmen Sie der Speicherung, Verarbeitung und Nutzung der personenbezogenen Daten 
zu Vereinszwecken zu. Personenbezogene Daten werden nicht an Dritte weitergegeben.
Mit Ihrer Unterschrift stimmen Sie der Veröffentlichung von Foto- und Filmaufnahmen im Rahmen der 
Berichterstattung und Information über Veranstaltungen der Wein- und Kulturfreunde in Printmedien sowie dem 
Internet zu.
Diese Einwilligung können Sie jederzeit schriftich widerrufen.
Sie bestätigen, dass Sie die jeweilige gültige Satzung (kann beim Vorstand eingesehen werden) der Wein- und 
Kulturfreunde anerkennen. Änderungen der Anschrift, Email oder Kontoverbindng teilen Sie uns bitte umgehend 
mit.

Ort, Datum:  _____________________________  Unterschrift d. Antragstellers: ___________________________________

            

SEPA-Lastschrift-Einzug

Ich ermächtige die Wein- und Kulturfreunde Merzig, den jährlichen Mitgliedsbeitrag in Höhe von  _______   Euro 
von meinem Konto mittels Lastschrift zum 1. September eines jeden Jahres einzuziehen. 
Gläubiger-Indentifikationsnummer: DE58ZZZ00000783364. 
Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber:  ________________________________________________________________________

Kreditinstitut:___________________________________________     BIC:   _______________________

IBAN:            __ __ /__ __ /__ __ __ __ / __ __ __ __ /__ __ __ __ / __ __ __ __ / __ __

Ort, Datum:   ___________________________    Unterschrift Kontoinhaber:  ___________________________


