DE
Naturforschende Gesellschaft

zu Emden von 1814

Mitgliedsantraq

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft in der Naturforschenden Gesellschaft zu Emden von 1814.
Folgende Angaben sind fiir die Durchfiihrung des Mitgliedschaftsverhaltnisses erforderlich.

Pflichtangaben:

1. Name/Firmal/lnstitution:

2. Geburtsdatum:

3. StraBe, Hausnr.:

4. PLZ, Wohnort:

5. Geschlecht (bitte ankreuzen): Omannlich Oweiblich Odivers

Freiwillige Angaben:

6. Telefon:

7. E-Mail:

8. Beruf:

9. Titel:

Mitgliedbeitrag (zutreffendes bitte ankreuzen):

Einzelmitglied  (40,- Euro Jahresbeitrag)

Familienmitglied (60,- Euro Jahresbeitrag)

Jugendmitglied (20,- Euro Jahresbeitrag)

Firmenmitgliedschaft, bis 25 Beschaftigte (50,- Euro Jahresbeitrag)
Firmenmitgliedschaft, ab 26 Beschaftigte (150,- Euro Jahresbeitrag)

ErmaRigter Beitrag (bitte Nachweis vorlegen)
Zahlung erfolgt per Bankeinzug (bitte Ermachtigung ausfullen)

Zahlung erfolgt durch Dauerauftrag auf das Konto 44 222 bei der Sparkasse Emden,
IBAN: DEO7 2845 0000 0000 0442 22, SWIFT-BIC: BRLADE21EMD
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Telefon: (04921) 90 63 51 Internetauftritt: www.nfg-emden.de Sparkasse Emden
eMail: info@nfgl1814.de IBAN: DE07 2845 0000 0000 0442 22
SWIFT-BIC: BRLADE21EMD



SEPA-Lastschriftmandat
(Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE52272700000712274, Mandatsreferenz: Entspricht Mitgliedsnummer
der Naturforschenden Gesellschaft):

Ich ermachtige die Naturforschende Gesellschaft zu Emden von 1814 widerruflich, Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der
Naturforschenden Gesellschaft auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des

belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name und Anschrift des*der Kontoinhaber*in (falls abweichend von Antragsteller*in):

BAN: DE__ -

Der Einzug erfolgt jahrlich zum 30.06.

Kreditinstitut: Ort, Datum:

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung der Gesellschaft in der giiltigen Fassung an und
bestatige, dass ich die Informationen gemaR DSGVO zur Kenntnis genommen habe.

Unterschrift Kontoinhaber*in: Unterschrift Antragsteller*in:
(falls abweichend vom Antragsteller)

(bei Minderjahrigen auch ein*e Erziehungsberechtigte*r) (bei Minderjahrigen auch ein*e Erziehungsberechtigte*r)
Telefon: (04921) 90 63 51 Internetauftritt: www.nfg-emden.de Sparkasse Emden
eMail: info@nfgl814.de IBAN: DE07 2845 0000 0000 0442 22

SWIFT-BIC: BRLADE21EMD



