Aufnahme — Antrag .Die Bahn bleibt" e. V. im DBV

Vereinssitz: Mechauer DorfstraBe 17, 39619 Arendsee / OT Mechau
E-Mail: info@streckenerhalt-altmark.de , Web: https://www.streckenerhalt-altmark.de

Hlermlt Geesigeitberg
s " Grall Garz _//l
] erklare/n ich/wir den Beitritt zum Forderverein Fo'rderverem . ‘
,Die Bahn bleibt" e. V. im DBV Die Bahn bleibt” e. V. im DBV
&

..—o—'-""'!
> Arendsee

D bitte/n ich/wir um Anderung der folgenden Daten:

5n|xw:d\-\-_|__—_‘-)#—_.___'_,_,_.—'—'_

Der jahrliche Beitrag betragt z. Z. 12,00 €.

Name, Vorname: geb. am:

StraBe:

PLZ / Wohnort:

Festnetz: Mobil:

Fax: E-Mail:

Ort / Datum:

UnterschriftD:

Dbei Minderjahrigen, Erziehungsberechtigter

SEPA-Lastschrift-Mandat

Ich ermachtige den Verein ,,Die Bahn bleibt" e. V., Zahlungen im Rahmen meiner Mitgliedschaft, von meinem
Konto per Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom o. a. Verein auf mein Konto
gezogene 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. Es wird eine Frist flir die Vorabankiindigung von SEPA-Lastschriften von 3 Tagen
vereinbart. Glaubiger-Identifikationsnummer: DE64 ZZZ0 0002 3656 17. Der Einzug des jahrlichen Beitrages
erfolgt jeweils zum 31. Januar oder spatestens einen Monat nach erfolgtem Beitritt. Die Mandatsreferenz wird
gesondert mitgeteilt.

Name, Vorname (Kontoinhaber):

StraBe:

PLZ / Wohnort:

IBAN:

BIC:

Ort / Datum:

UnterschriftD:

Einwilligungserkldrung fiir die Verarbeitung personenbezogener Daten

Hiermit erklare/n ich/wir uns damit einverstanden, dass meine/unsere persdnlichen Daten zum Zweck der
Kontaktaufnahme, zu organisatorischen Zwecken und zur Abwickelung der vereinsinternen Abldaufe verwendet und
gespeichert werden und soweit notwendig an den Deutschen Bahnkunden-Verband e. V - Bundesverband -
Wilmersdorfer StraBe 113/114, 10627 Berlin fir deren satzungsgemaBe Zwecke weitergegeben werden diirfen.
Ich/wir kann/kénnen diese Erklarung jederzeit ohne Angabe von Griinden schriftlich widerrufen.

Ort / Datum:

UnterschriftD:

Stand 04/2025
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