DRK-Ortsverein Bad Durrheim e V. Deutsches
Friedrichstralie 26/1 Rotes
78073 Bad Durrheim Kreuz

Meine Fordermitgliedschaft beim DRK-Ortsverein Bad Durrheim

Beitrittserkldrung
Ich trete dem Deutschen Roten Kreuz, Ortsverein Bad Dirrheim e.V., als férderndes Mitglied bei
und erklare mich ab (Datum) zur Zahlung eines Beitrages von
€/Jahr bereit. Hinweis: Ab einem Jahresbeitrag von 30,-- € kdnnen Sie die Serviceleistungen des
DRK Flugdienstes in Anspruch nehmen.

Erhéhungserklarung
Ich erkldre mich bereit, meinen Beitrag ab (Datum) auf
€/Jahr zu erhohen. Meine Mitgliedsnummer lautet

Meinen Beitrag zahle ich jahrlich halbjahrlich vierteljahrlich monatlich
Personalien

Name, Vorname Geburtsdatum

Straflte, Haushummer Postleitzahl, Ort

Telefonnummer E-Mail Adresse

Die Beitragserklarung hat solange Gultigkeit, bis ich sie dem Deutschen Roten Kreuz, Ortsverein Bad
Darrheim e.V., gegentber schriftlich widerrufe.

Der Mitgliedsbeitrag ist im Rahmen des § 10b des EStG steuerlich absetzbar.
Ihre Angaben werden mittels EDV verarbeitet und gespeichert. Selbstverstandlich verarbeitet das Deutsche

Rote Kreuz Ihre Daten sicher und vertraulich. lhre Angaben werden nicht an unbeteiligte Dritte
weitergegeben.

Ort, Datum Unterschrift des Mitglieds
Einzugserméachtigung fiir das Deutsche Rote Kreuz

Hiermit ermachtige ich das Deutsche Rote Kreuz Ortsverein Bad Dirrheim e.V., bis auf Widerruf,
meinen oben angegebenen Mitgliedsbeitrag mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

Konto-Nummer Bankleitzahl
Bank
Ort, Datum Unterschrift des Kontoinhabers/-bevollmachtigten

Formular bitte ausgefullt per Post an den DRK-Ortsverein Bad Dirrheim schicken.



