Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein OnLyme-Aktion.org — Aktionsbiindnis gegen
zeckeniibertragene Infektionen Deutschland e. V.

Vorname/ Name:

StraBe/ Hausnummer:

PLZ/ Ort:

Geburtsdatum:

Telefon:

E-Mail:

Freiwillige Angaben:
Beruf/ Ausbildung:
Besondere Kenntnisse (z. B. I'T, Fremdsprachen):

Datenschutzhinweis:

Vorstehende Daten werden nur im Rahmen der Erforderlichkeit von Abrechnung und Betreuung Ihrer
Mitgliedschaft von ,,OnLyme-Aktion.org® — Aktionsbtindnis gegen zeckeniibertragene Infektionen
Deutschland e. V. — erfasst bzw. verarbeitet.

Mein jéhrlicher Mitgliedsbeitrag betrigt

D 20 €

D 10 € (fur Schiiler, Studenten, Azubis und Teilnehmer des Bundesfreiwilligendienstes)

D Ich zahle freiwillig gerne mehr: €

Die Abbuchung des Mitgliedsbeitrags erfolgt per Lastschriftverfahren. Die erstmalige Abbuchung erfolgt im
Beitrittsmonat, jeder weitere Finzug im Januar des Folgejahres im Voraus des Mitgliedsjahres. Hiermit
ermichtige ich den oben genannten Verein widerruflich, meinen zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag zu Lasten des
unten aufgefithrten Kontos bei Filligkeit durch Lastschrift einzuziehen. Der Mitgliedsbeitrag ist steuerlich
absetzbar.

Kontoinhaber (falls abweichend):

Kontonummer:

Bankleitzahl:

Kreditinstitut:

IBAN:

BIC:

Ort, Datum Unterschrift
Bitte unterschreiben, einscannen und an mitglieder@OnLyme-Aktion.org mailen. Postanschrift:

Aktionsbiindnis gegen zeckeniibertragene Infektionen e. V., c/o Krottdorferstr. 122, 57258 Freudenberg. Vielen
Dank! ©



