
Beitrittserklärung

r Ja, ich will durch meine Mitgliedschaft den Katzenschutz Hattingen e.V. unterstützen.

r Ich würde gerne aktiv mitarbeiten. r Beitritt zum:  ________________________

Name ______________________________ Straße __________________________________

Vorname  ___________________________ PLZ, Ort  ________________________________

geb. am  ____________________________ Telefon  _________________________________

E-Mail   _____________________________ Mobil   __________________________________

Der Mitgliedsbeitrag beträgt 30,00 EUR jährlich plus Aufnahmegeld einmalig 5,00 EUR. Falls Sie

einen höheren Beitrag leisten möchten,

tragen sie den Betrag bitte hier ein: _________________ EUR/jährlich. Zahlungsweise jährlich.

____________________________________ ________________________________________

Datum/Ort Unterschrift (bei Minderjährigen gesetzlicher Vertreter)

Einzugsermächtigung:

Hiermit ermächtige ich den Katzenschutz Hattingen e.V., die Mitgliedsbeiträge von meinem Konto

abzubuchen. Diese Einzugsermächtigung kann ich jederzeit widerrufen.

Name des Kontoinhabers: ________________________________________________________

Geldinstitut: ________________________________________________________

IBAN: ________________________________________________________

____________________________________

Datum/Ort Unterschrift

Bitte senden Sie Ihren Antrag auf Mitgliedschaft unterschrieben an  Edith 
Hedegger, Katzenschutz Hattingen e.V., Postfach 800127, 45501 Hattingen
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