
     

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum „Förderverein Stadtbücherei Bad Aibling e.V.“ 

ab: _________________________ 

Name:      _________________________ Vorname: _________________________ 

Straße: _________________________ PLZ, Ort: _________________________ 

Telefon: _________________________ Fax: _________________________ 

E-Mail: _________________________ Geb.Dat.: _________________________ 

Ich verpflichte mich, einen jährlichen Beitrag in Höhe von ________________ € an den 

Verein zu leisten. Der Mindest-Beitrag beträgt für Erwachsene 18,00 € jährlich, für 

Schüler/Studenten 10,00 € jährlich. Der Beitrag wird per Bankeinzug jährlich erhoben. 

Sämtliche erhobene Daten dienen ausschließlich zur Organisation der Mitgliederverwaltung 

im Förderverein (DSGVO). 

   ___________________  _________________________________ 
Datum             Unterschrift 

B a n k e i n z u g s e r m ä c h t i g u n g 
Hiermit erkläre ich mich bis auf Widerruf damit einverstanden, dass der 

„Förderverein Stadtbücherei Bad Aibling e.V.“ den von mir zu zahlenden jährlichen Beitrag 

in Höhe von _______________€   in Worten  ___________________________  

von meinem Konto einzieht: 

IBAN ______________________________________  BIC ________________________ 

Bankbezeichnung ___________________________________________  

Kontoinhaber ________________________________ 

Datum ____________________   Unterschrift ___________________________________ 
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