Deutsch-Franzosische Gesellschaft
Miinster e. V.

Mitglied der Vereinigung deutsch-franzosischer Gesellschaft in Deutschland und Frankreich

Am Diekamp 7,
48157 Miinster

https://muenster.org/dfgms

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich meinen Beitritt in die Deutsch-Franzosische Gesellschaft Miinster e.V.
Ich erkenne die Satzung der DFG Mdunster von 1997 e.V. ( VR 3855 ) an.
Ich verpflichte mich, einen Beitrag von derzeit jahrlich

] in Hohe von € 40,00 als Einzelmitglied
] in HOohe von € 20,00 mit ermaRigtem Satz
(Schuler, Auszubildende, Studenten, Arbeitslose)

zu zahlen. Die Zahlung des Vereinsbeitrages ist nur im SEPA-Lastschriftverfahren mdglich.
Far Unternehmen / Gesellschaften gilt eine jahrliche Beitragszahlung von 50 Euro.

Der Mitgliedsbeitrag ist steuerlich absetzbar, da der Verein als gemeinnutzig anerkannt
ist. Bis zu € 200,- gilt Ihr Kontoauszug als Zuwendungsbescheinigung fir das Finanzamt.
Eine Kindigung der Mitgliedschaft ist nur zum Ende eines Kalenderjahres unter Einhaltung
einer Klindigungsfrist von drei Monaten mdglich.

Name, Vorname

Geburtsdatum

Beruf

Stralte, Haus-Nr.

PLZ Wohnort

Land

Telefon

Email

Ort, Datum Unterschrift der Antragstellerin / des Antragstellers
Bei Minderjahrigen Unterschrift des Erziehungsberechtigten

Bitte SEPA-Lastschriftmandat ausfiillen.


https://muenster.org/dfgms

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE45Z2Z2200000293845
Mandatsreferenz: Mitgliedsbeitrag

Ich ermachtige die Deutsch-Franzésische Gesellschaft Miinster 1997 e.V., Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Deutsch-
Franzosischen Gesellschaft Minster 1997 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. Anderungen meiner Konto-Nummer oder meines Bankinstitutes werde ich rechtzeitig
mitteilen. Die Mandatsreferenznummer ist bei Belastung auf dem Kontoauszug ersichtlich.

Kreditinstitut:

Kontoinhaber/in:

IBAN:

BIC:

Ort, Datum Unterschrift des/ der Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber/in)



