SOWAS e.V.
Sonnenw(a)ende Augsburg Sud

Adresse: SOWAS e.V. Peter Braumandl, Albrecht-Direr-Str. 2, 86343 Kénigsbrunn
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein SOWAS e.V.

Personliche Angaben

Familienname, Titel Vorname

Strasse, Hausnummer Postleitzahl, Wohnort
Geburtsdatum E-Mail-Adresse (falls vorhanden)
Telefon Telefax

Jahrliche Mitgliedsbeitrage

] Einzelmitglied: 48,- € [0 Ehepaare / Familien: 72,-€
(Bitte ankreuzen)

Bei Ehepaar - und Familienmitgliedschaft:

Vorname Geburtsdatum
Vorname Geburtsdatum
Vorname Geburtsdatum
Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjahrigen des gesetzlichen Vertreters)

Die personenbezogenen Daten werden nur zum rechtmafRigen Zweck der Aufgabenerfillung des Vereins gespeichert
und genutzt.



SOWAS e.V.
Sonnenw(a)ende Augsburg Sud

Adresse: SOWAS e.V. Peter Braumandl, Albrecht-Direr-Str. 2, 86343 Kénigsbrunn

Ermachtigung zum Einzug des Mitgliedsbeitrages per Lastschrift

Zahlungsempfanger

SOWAS e.V. Sonnenw(a)ende Augsburg Sud
Augusta-Bank eG  Raiffeisen-Volksbank Augsburg  BLZ 720 90 000 Konto-Nr. 106461654

Hiermit erméachtige(n) ich/wir den Verein SOWAS e.V. widerruflich den jahrlichen Mitgliedsbeitrag
zu Lasten meines/unseres Kontos einzuziehen.

Kontoinhaber

Familienname Kreditinstitut
Vorname Bankleitzahl
Strasse, Hausnummer Konto-Nummer

Postleitzahl, Wohnort

Ort, Datum Unterschrift des Verfigungsberechtigten



	Persönliche Angaben

