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CHRISTLICHES HOSPIZ HAMM

ICH WERDE MITGLIED

im Forderverein Hospiz Hamm e. V.

Forderverein Hospiz Hamm e. V.

Dolberger Stra8e 53 - 59073 Hamm

Telefon 02381544 73-37
Fax 02381|54473-79
Mail info@hospiz-hamm.de



Beitrittserkldarung

Hiermit trete ich dem Forderverein Hospiz Hamm e. V.

ab sofort/ab ... bei
o als Privatperson Jahresbeitrag mindestens 10,00 Euro
/ oder mehr Euro

o als juristische Person  Jahresbeitrag mindestens 100,00 Euro

/ oder mehr Euro

Name, Vorname
Geburtsdatum
Stral3e

PLZ/Ort
Telefon / E-Mail

Datum / Unterschrift

EVEL geworben dUrCh | e

Der Jahresbeitrag soll widerruflichab ... durch Lastschrift eingezogen werden:

0 monatlich 0 vierteljdhrlich 0 halbjahrlich 0 jahrlich (bitte ankreuzen)

SEPA-Lastschriftmandat

Ich erméchtige den Forderverein Hospiz Hamm e.V, Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom

Forderverein Hospiz Hamm e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

IBAN

BIC

Bank

Datum / Unterschrift

Die fur das SEPA-Einzugsverfahren erforderliche Mandatsreferenz ist Ihre (zukunftige)
Mitgliedsnummer, die Ihnen spater mit einem Begri3ungsbrief mitgeteilt wird.

Bankverbindung /Spendenkonto Forderverein HospizHamm e. V.

IBAN: DE79 4105 0095 0000 1303 77 - BIC: WELADEDTHAM
Bank: Sparkasse Hamm - Glaubiger-ID: DE44FHH00000159324

Datenschutz

Wir versichern, dass wir im Umgang mit den persénlichen Daten und den Bankdaten
die im Rahmen der Datenschutzgrundverordnung — DSGVO - geforderte Sorgfalt
walten lassen, diese fur keinerlei andere Zwecke weder organisationsintern noch
extern verwenden und die Daten nach den gesetzlich vorgeschriebenen Fristen [6schen.




