® Ministerium fiir
Umwelt und
Verbraucherschutz

SAARLAND

Lokale Aktionsgruppe
~Land zum Leben Merzig-Wadern e.V."

Beitrittserkldarung

Hiermit erklare(n) ich/ wir meinen/ unseren Beitritt zum Verein ,Land zum
Leben Merzig-Wadern e.V." (in Griindung) auf der Grundlage der jeweils giiltigen
Satzung.

[[] als Privatperson

Name: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

[ als Organisation, Institution, Verein
Bezeichnung: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Ansprechpartner/ Vertreter: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

StraBe/ Nr.:Klicken Sie hier, um Text einzugeben.
PLZ und Ort: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.
Telefon:Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

E-Mail (erforderlich): Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben.



[0 Der Jahresbeitrag in Hohe von derzeit 30,00 Euro wird bis zum 31.03. eines
jeden Jahres auf das Konto des Vereins Uberwiesen.

Kontoinhaber: Land zum Leben Merzig-Wadern e.V.
Kreditinstitut: Sparkasse Merzig-Wadern
IBAN: DE66 5935 1040 0000 2183 70
BIC: MERZDES5XXX

O Ich/ Wir bitte(n) den Jahresbeitrag aufgrund meiner/ unserer
Einzugsermachtigung von meinem/ unserem Konto abzubuchen.

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Beitragsermachtigung

Hiermit ermachtige(n) ich/ wir den Verein ,Land zum Leben Merzig-Wadern
e.V.” den jeweils satzungsgemafen jahrlichen Mitgliedsbeitrag bis auf
Widerruf von meinem/ unseren Konto abzubuchen.

Kontoinhaber: | Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Kreditinstitut: | Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

IBAN: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

BIC: Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
Klicken Sie hier, um Text einzugeben. Klicken Sie hier, um Text einzugeben.



Einverstandniserklarung

Name, Vorname Klicken Sie hier, um Text einzugeben.
des
Ansprechpartners

Anschrift Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Telefonnummer Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

E-Mail Adresse Klicken Sie hier, um Text einzugeben.

Ansprechpartner | Klicken Sie hier, um Text einzugeben.
fur folgende
Institution/ als
Privatperson

Hiermit erklare ich freiwillig mein Einverstandnis, dass die Kontaktdaten, die von
mir bereitgestellten Informationen und Fotografien vom Verein ,Land zum Leben
Merzig-Wadern e.V." und der Geschaftsstelle bei Bedarf veroffentlicht und, sofern
notwendig, an auswertige Stellen (fir LEADER zustandige Behdrden des
Ministeriums flir Umwelt- und Verbraucherschutz, nicht abschlieBende
Aufzahlung) weitergeleitet werden dulrfen.

Gleichzeitig sichere ich zu, dass die auf diesen Fotografien eventuell abgebildeten
Personen oder deren personensorgeberechtigte Personen mit einer
Veroffentlichung einverstanden sind und insoweit keine Einwande gegen die
Verwendung erheben werden. Die Rechte an der Verwertung der Fotografie/n
trete ich an den Verein ,Land zum Leben Merzig-Wadern e.V." ab.

Des Weiteren nehme ich hiermit die Datenschutzinformation zur Kenntnis.

Ort, Datum rechtsverbindliche Unterschrift
Klicken Sie hier, um Text einzugeben.
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