Beitritts-Erkldarung
zur Interessengemeinschaft Kiirten e.V. (IGK e.V.):

Firma: o L L o o o e e e e e e e =
Vorname:  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ______. Name: o ____.
StraBBe: . _ _ _ _ _ o ___. PLZ/Wohnort:  _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _______.
Telefon-Nr.: . _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ______. E-Mail-Adresse:* _ _ _ _ _ _ _ _ _ o _ ______.

Mit Unterzeichnung dieser Erklarung werden die satzungsgemal3en Verpflichtungen gegentiber der IGK
e.V. ibernommen. Eine Kiindigung ist nur schriftlich und bis zum 30. September eines Jahres zum
Schluss des Kalenderjahres moglich.

Der Vereinsbeitrag betragt zur Zeit pro Jahr fiir:

|:| Unternehmen, Selbstandige und Gewerbetreibende 100 €
|:| Privatpersonen 20 € |:| Vereine 30 €

|:| Familien 30 € (Familien kénnen nur beriicksichtigt werden, wenn diese im gleichen Haushalt leben und alle
Namen angegeben wurden.)

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats:

Die Entrichtung des Beitrages erfolgt durch jahrlichen Bankeinzug und ist jeweils am 01.02. eines jeden
Jahres fallig. Der erste Mitgliedsbeitrag wird zeitanteilig berechnet.

Glaubiger-ldentifikations-Nr.: Mandatsreferenz:
DE9277700000053797 Mitgliedsnummer des Vereinsmitgliedes

Ich ermachtige die Interessengemeinschaft Kiirten Str. e.V. (IGK e.V.), Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der IGK e.V. auf mein
Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber: . _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ o o e

Kreditinstitut : BIC:

IBAN : DE

*Ich willige ein, dass ich regelmal3ig Gber die Aktivitaten der IG per Mail informiert werden méchte und
meine Emailadresse fir alle anderen Mitglieder sichtbar ist.

Der Antrag ist abzugeben bei der Umfulana GmbH, Karlheinz-Stockhausen-Platz 7 in Kiirten oder
einzusenden an die IG Kuirten e. V., Postfach 11 25, 51508 Kiirten

Ort, Datum Unterschrift des Beitretenden Unterschrift des Kontoinhabers
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