
     Ja, mit nachstehenden 5 Suchbegriffen:										           
														            
     Nein

//BEITRITTSERKLÄRUNG

//JAHRES-MITGLIEDSBEITRÄGE
120 € (steuerlich absetzbar) | Aufnahmegebühr einmalig 50 €

Herr Frau Titel

Name/Vorname*

Straße/Hausnummer

PLZ/Ort

E-Mail*

Telefon Geschäft*

Mit Unterzeichnung der Beitrittserklärung ist eine Anerkennung der Satzung des Vereins verbunden.
       Ich bin damit einverstanden, dass Leimen Aktiv im BDS e.V.  meinen vollständigen Namen, meine Adresse und meine E-Mail-Adresse erhebt, speichert und nutzt, um mir per Post und per     
       E-Mail Informationen, Glückwünsche, usw. zukommen zu lassen. 
       Die vorstehende Erklärung ist freiwillig und kann jederzeit für die Zukunft bei Leimen Aktiv im BDS e.V. widerrufen werden.

Ort/Datum						      Eigenhändige Unterschrift

*Mit meiner eingetragenen E-Mail-Adresse willige ich ein, über den Mitgliederverteiler Informationen zu Aktionen und anderen Infos rund um die Mitgliedschaft zu wollen.

ERMÄCHTIGUNG ZUM EINZUG VON FORDERUNGEN MITTELS SEPA-LASTSCHIRFTMANDAT
Ich/Wir ermächtige(n) Leimen Aktiv im BDS e.V. von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weisen wir unser Kreditinstitut an, die von Leimen Aktiv im BDS 
e.V. auf meinem/unserem Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Beitrages verlangen. Es gelten die mit unserem Kreditinstitut 
vereinbarten Bedingungen. Unsere Gläubiger-Identifikationsnummer lautet: DE 17ZZZ00000864903

Kontoinhaber (Name/Vorname)

Kreditinstitut

IBAN

Ort/Datum						      Eigenhändige Unterschrift

Die Kündigung kann nur schriftlich - zum Jahresende - mit einer Frist von drei Monaten erfolgen.
Mit Abgabe dieser Beitrittserklärung ist eine gesonderte Datenschutzerklärung zu unterzeichnen, die Ihnen gesondert zugeht.

LeimenAktivim BDS e.V.

Geburtsdatum

Webseite*

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft bei Leimen Aktiv im BDS e.V.:

Firma/Beruf*

Mobiltelefon*

Fax*

Branche*

Firmengründung** Rechtsform** Anzahl Mitarbeiter** Jahresumsatz**

Meine Adress- und Branchendaten im BDS-Mitgliederverzeichnis veröffentlichen

Abonnements (wenn gewünscht bitte ankreuzen)
     Mailings des Landesverbandes	 Newsletter des Landesverbandes	 Newsletter des Kreisverbandes	 Newsletter von Leimen Aktiv im BDS e.V.
     Zeitschrift „Der Selbständige“ (kostenlos)	 Teilnahme an Umfragen

Leimen Aktiv im BDS e.V. | 1. Vorsitzender: Gerd-Peter Gramlich | Turmgasse 34 | 69181 Leimen
T: 06224 7679990 | F: 06224 950851 | E-Mail: leimen-aktiv@online.ms
www.leimen-aktiv.de | www.unser-leimen.de | www.leimen-liefert.de

Bankverbindung: Sparkasse Heidelberg | IBAN: DE25 6725 0020 0000 8027 19

Hinweis:
Bitte tragen Sie sich auf unserer Plattform www.leimen-liefert.de ein.
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