Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in dem Verein

Pfalzer Israelfreunde e.V.

Postfach 1116, 67106 Mutterstadt

Bankverbindung VR Bank Stidpfalz IBAN: DE12 5486 2500 0005 6407 50 www.israelfreunde-pfalz.de

info@israelfreunde-pfalz.de

Vorstand:

Daniela Dorrhauer

Wilhelm Ehrhard

Nena Raab
VOrName™ e eeeaes SraBe™ s
NaME* s PLZ* e
Telefon s E-Mail e,

Die Kontaktdaten werden verwendet, um Rundbrief und Spendenbescheinigung zu versenden.
Die Rechtsgrundlage dieser Datenverarbeitung ist Art. 6 Abs. 1 lit. b) DSGVO.
Die Daten werden bei Beendigung der Mitgliedschaft geldscht.

Ort, Datum Unterschrift*

SEPA Lastschriftmandat
Glaubiger.- Identifikationsnummer DE355604384

Mitgliedsbeitrag 20,- Euro @ jahrlich
Spendenbeitrag ,-Euro Qjahrlich O monatlich

Zur Unterstutzung der Arbeit des Vereins erm&achtige ich meinen Mitgliedsbeitrag und den oben
angegebenen Spendenbeitrag von meinem Konto bis auf Widerruf einzuziehen.

Kontoinhaber/in® e
Name der Bank™ e,

IBAN*

O Eine Spendenbescheinigung iiber Mitglieds- und Spendenbeitrage ist erwiinscht.

Ort, Datum Unterschrift*



