
Name, Vorname: 
Straße, Hausnummer: 
PLZ, Ort: 
Telefon, Mail: 

Inselfreunde Baltrum e.V. 

Herrn Hans-Georg Mercker 

Hohes Feld 15 

30966 Hemmingen Dat.: 

Beitrittserklärung Inselfreunde Baltrum e.V. mit SEPA-Lastschriftmandat 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein INSELFREUNDE BALTRUM e. V. zum nächstmöglichen 

Zeitpunkt. Satzung und Datenschutzerklärung habe ich zur Kenntnis genommen.  

Zutreffendes bitte ankreuzen! 

Ich ermächtige bis auf Weiteres den Vorstand der Inselfreunde Baltrum e. V. mit der Gläubiger-

Identifikationsnummer: DE34IFB00000480671 und der Mandatsreferenz NN den Jahresbeitrag von 

meinem unten stehenden Konto einzuziehen. Ich kann innerhalb von acht Wochen nach 

Belastungsdatum die Erstattung verlangen, falls die Voraussetzungen hierzu gegeben sind. 

Ich erbitte die Übermittlung einer Jahresrechnung! 

Ich bitte um Aufnahme in die Vereinsgruppe von Whatsapp! Mobilnummer:………………………………… 

Kontoinhaber (Name, Vorname, Straße, Hausnummer, PLZ, Ort, falls nicht gleich dem oben 

genannten Absender): 

Kreditinstitut: 

IBAN: BIC:

Ort, Datum: …………………………………………………………… 

Unterschrift 
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