GESELLSCHAFT FUR ARCHAOLOGIE
AN MITTELRHEIN UND MOSEL E. V.

Beitrittserklarung

Name, Vorname:

StralRe, Hausnr.:

PLZ, Ort:
Telefon: E-Mail:
Ich/wir winsche(n) D Abbuchung von meinem/unserem Bankkonto

(bitte unten stehendes SEPA-Mandat ausfullen)
D Ich/wir Uberweise(n) den Betrag auf das u. g. Konto

Hiermit erkldre(n) ich/wir meinen/unseren Beitritt zur ,Gesellschaft fiir Archdologie an Mittelrhein und
Mosel e.V. und bestatige(n) die Richtigkeit meiner/unserer Angaben. Der Vereinsbeitrag betragt jahrlich fir
Schiiler, Studenten und in Hartefallen 30 Euro, fiir natirliche Personen 60 Euro, fir Eheleute (Familienbeitrag)
90 Euro, fiir Firmen, Institutionen 120 Euro. Anderungen bediirfen der Zustimmung der Mitgliederversamm-
lung, die jahrlich stattfindet. Die Vorteile als Vereinsmitglied sind im Internet nachzulesen.

Wir erheben und speichern die personenbezogenen Daten im Einklang mit der Satzung des Vereins und den
gesetzlichen Bestimmungen, insbesondere der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO), zum Zweck der Mit-
gliederverwaltung und -betreuung. Es erfolgt keine Weitergabe an Dritte. Mit meiner/unserer Unterschrift
erkldre(n) ich mich/wir uns mit der elektronischen Datenverarbeitung einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift(en)

SEPA-Lastschriftmandat fiir SEPA-Basis-Lastschriftverfahren

Ich/wir ermachtige(n) die ,Gesellschaft fiir Archdologie an Mittelrhein und Mosel e. V.“ widerruflich, die zu
entrichtenden Zahlungen bei Falligkeit mittels Lastschrift von meinem/unserem Konto einzuziehen. Zugleich
weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der ,Gesellschaft fiir Archdologie an Mittelrhein und
Mosel e.V.” gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann/wir konnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belastenden Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unseren Kre-ditinstitut vereinbar-
ten Bedingungen.

Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE42Z7700000713133
Mandatsreferenz: = Mitgliedsnummer (dem Lastschrifteinzug zu entnehmen)

Vor- und Nachname Kontoinhaber:

Kreditinstitut: IBAN: DE BIC:

Die Abbuchung des Jahresbeitrags erfolgt jahrlich am 1. April.

Ort, Datum Unterschrift(en)

GESELLSCHAFT FUR ARCHAOLOGIE AN MITTELRHEIN UND MOSEL E.V.
Vereinsregister Koblenz VR3523
Niederberger Hohe 1 « 56077 Koblenz
Tel.: 0261 / 6675-3000 » Fax: 0261 / 6675-3010
Internet: www.gesellschaft-archaeologie-koblenz.de « E-Mail: info@gesellschaft-archaeologie-koblenz.de
Bankverbindung: Sparkasse Koblenz ¢ Kto.Nr.: 10 12 947 « BLZ 570 501 20
IBAN: DE 87 5705 0120 0001 0129 47 « BIC: MALADES1KOB
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