ELTERN KIND—TREFF
QQ.

Ernst-Kachel-Str. 5, 70563 Stuttgart-Vaihingen
www.eltern-kind-treff.de, info@eltern-kind-treff.de

Mitgliedsantrag

Ja, ich will Mitglied werden. Ich erkldare hiermit meinen Beitritt.
Der Mindestbeitrag betragt 25,- Euro pro Jahr.

Vorname, Name ..oovviiiiii e Geb. Datum ....ccevvvi
StraBe . PLZ OFt i e
Telefon Nr .o e Handy Nr oo

Der Antragsteller/die Antragstellerin kennt die Satzung des Vereins und die Ordnungen
an. Diese liegt in der MiiZe aus und wird Ihnen zusatzlich zugesendet.
Er beachtet insbesondere §4.

Ort, Datum Unterschrift Neumitglied

Ihr Mitgliedsbeitrag ist steuerlich als Spende absetzbar. Hierfilir reicht als Nachweis bis
200,- Euro die Abbuchung auf IThrem Kontoauszug.

Gerne stellen wir IThnen auf Anforderung auch einen Nachweis nach amtlich vorgeschrie-
benem Vordruck (§50 Abs.1 EStDV) aus.

E-Mail und Newsletter

Ja, ich helfe mit Porto zu sparen. Bitte schicken Sie mir Briefe und Einladungen per
E-Mail zu.

Ja, ich méchte Uber alle Veranstaltungen und wichtigen Infos mit dem MiZe
Newsletter informiert werden.

Ihre E-Mail Adresse wird nicht an Dritte weitergegeben. Sie kénnen den Newsletter im
Internet jederzeit abbestellen.
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Ort, Datum Unterschrift Neumitglied

Vom Verein auszufiillen

Eingang ..o Pre-Notifikation ........cccovviiiiiiiiiiiie e,

1. BINZUg oo Mitgliedsnummer




ELTERN KIND—TREFF
QQ.

Ernst-Kachel-Str. 5, 70563 Stuttgart-Vaihingen
www.eltern-kind-treff.de, info@eltern-kind-treff.de

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-Identifikationsnummer DE46Z2ZZ00000550198
Mandatsreferenz: wird Ihnen separat mitgeteilt.

Ich ermachtige den Eltern-Kind-Treff MiiZe e.V., Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen.

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Eltern-Kind-Treff MiZe e.V.
auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis:
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.

Vorname, Name des Kontoinhabers ... e

1) o = |5 1T ] 174 © ] o o

IBAN e e BIC e
oder

KONEO NI e BLZ e
Bank .o

Gewdulnschter jahrlicher Mitgliedsbeitrag (mind. 25,- Euro) ...........cccovveeeee. Euro

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Vom Verein auszufiillen

Eingang ... Pre-Notifikation ..o

1. EINZUQ oo Mandatsreferenz




