Beitrittserklarung

(bitte in Druckschrift ausfiillen)

lourismus
SchieiBheim

Name: Vorname:
Geb. Datum: Beruf:
StraBBe:

PLZ, Ort:

E-Mail: Telefon:

Ich/wir treten dem Verein ,Tourismus SchleiBheim e.V." unter Anerkennung der Vereinssatzung bei

O als Einzelperson (ordentliches Mitglied) Jahresbeitrag: 20,00 €
O als Fordermitglied (Verein, Museum) Jahresbeitrag: 50,00 €
O als gewerbliches Mitglied (Firma, Betrieb) Jahresbeitrag: 70,00 €

O Ich habe grundsatzlich Interesse, mich freiwillig und ehrenamtlich im Verein zu engagieren, bevorzugt bei:
0] Festeorganisation O Netzwerken 0] Marketing O online O Infostanden

Ort, Datum Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE622Zz00000591814  Mandatsreferenz: Nummer folgt

Ich erméchtige den Verein ,Tourismus SchleiBheim e.V!, den jahrlichen Beitrag It. jew. giiltiger Gebiihrensatzung und laufende
Rechnungen von meinem Konto per Lastschriftmandat einzuziehen:

Kontoinhaber: IBAN:

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

Ort, Datum Unterschrift

Datenschutzrechtliche Einwilligung

Ich bin einverstanden, dass meine eMail-Adresse gespeichert wird zum Erhalt von Newslettern und Einladungen des Vereins
JTourismus SchleiBheim e.V" Ich stimme zu, vom Verein ,Tourismus Schlei8heim e.V." Informationsmails an die von mir ange-
gebene Adresse zu erhalten.

Ort, Datum Unterschrift

Tourismus SchleiBheim - Wilhelmshof 4 - 85764 Oberschleiheim - Telefon: (0 89) 37 55 89 58 - tourismus@t-schleissheim.de - www.tourismus-schleissheim.de



