OkOStQCe!!Q/ Beitrittserklarung

Nachname/Firma

Vorname

Stralte Haus-Nr.

PLZ/Ort

E-Mail-Adresse

Telefon

Ich beantrage / wir beantragen die Mitgliedschaft in dem Verein Okostadt e.V. Der jéhrliche
Mitgliedsbeitrag betragt derzeit 39,60 €. Fir vereinsinterne Zwecke dirfen meine / unsere Daten
elektronisch gespeichert werden. Eine Kopie der Satzung habe ich / haben wir erhalten.

Ort Datum:

Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat

Zahlungsempfinger: Okostadt e.V., Hausmannstr. 9-10, 30159 Hannover
Glaubiger-ID: DE85727700001734448
Mandatsreferenznummer: (wird mit erster Rechnungsstellung mitgeteilt)

Ich erméachtige / wir ermachtigen den Zahlungsempféanger, Zahlungen von meinem / unseren Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein / weisen wir unser Kreditinstitut an, die von
der Zahlungsempfangerin auf mein / unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann / wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,

die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem / unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber/in:

Kreditinstitut:

IBAN

BIC

Vorabinformation (Pre-Notification):

Der SEPA-Lastschrifteinzug wird spatestens funf Kalendertage im Voraus angekuindigt. Fur
regelméaRige Betrage erfolgt die Ankiindigung einmalig bis zur Anderung des Betrages oder der
Falligkeit.

Ort Datum:

Unterschrift des Kontoinhabers / der Kontoinhaberin

Okostadt e.V. ¢« HausmannstraBe 10 ¢ 30159 Hannover



