Bahn-Landwirtschaft, Bezirk Niirnberg e.V., Goldbachstr. 25, 90480 Niirnberg

An m e I d u n g (Bitte gut lesbar ausfiillen!)

Ich beantrage hiermit meine Mitgliedschaft zur Bahn-Landwirtschaft, Bezirk Nurnberg e.V. und

Zuteilung zum Unterbezirk

Gartenbewerber ja/nein (zutreffendes unterstreichen)
Mitgliedschaft mit / ohne Zeitungsbezug
Herr / Frau

Name, Vorname:

Geburtsdatum:

Mitarbeiter/Dienststelle DB AG; BEV; EBA *) oder:

Beruf:

Stralle und Hausnummer:

PLZ: Ort:
Telefon: Telefon (Mobil):
E-Mail: Telefax:

Die durch die Mitgliedschaft anfallenden personenbezogenen Daten werden mit Hilfe automatisierter Datenverarbeitung (EDV) fir
Betriebszwecke gespeichert. Der Antragssteller ist hiermit einverstanden.

Ort/Datum Unterschrift (Mitglied)

Bahn-Landwirtschaft
Unterbezirk , den

vorgelegt bei Bahn-Landwirtschaft, Bezirk Niirnberg e.V. mit der Bitte um Aufnahme des Antragstellers.

Unterschrift Unterbezirk

Der Antragsteller wird als Mitglied aufgenommen und mit der Mitgliedsnummer

dem Unterbezirk zugeteilt.

Die Anmeldung wird beim zustadndigen Unterbezirk hinterlegt.

Unterschrift Bezirk

Zur Erteilung des Lastschriftmandats
bitte Riickseite ausfiillen und unterschreiben!




SEPA Lastschriftmandat

Glaubiger-ldentifikationsnummer:
DE96ZZZ00000607595

Mandatsreferenz:

(Ihre Mitgliedsnummer)

Bahn-Landwirtschaft
Bezirk Niirnberg e.V.
Goldbachstr. 25
90480 Niirnberg

SEPA-Lastschriftmandat X wiederkehrende Zahlungen

Hiermit ermachtige ich die Bahn-Landwirtschaft, Bezirk Nirnberg e.V. (Zahlungsempfanger), die von
mir zu leistenden Zahlungen (- Mitgliedsbeitrag - Pacht - Wassergeld - Umlage - Sonderbeitrag -
Gebuhren - sonstige Forderungen -) mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von der Bahn-Landwirtschaft, Bezirk Nurnberg e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

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.

Kosten fiir deckungslose (stornierte) Auftrage gehen zu meinen Lasten.

Zur Teilnahme am SEPA-Lastschriftverfahren ist die Zustimmung zu folgender Regelung erforderlich:
Zur Erleichterung des Zahlungsverkehres wird die grundsatzliche 14-tagige Frist fir die Information
vor Einzug einer félligen Zahlung auf bis zu einem Tag vor Belastung verkirzt.

Name und Vorname (Mitglied)

Stral’e und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

IBAN-Nr.: |P[E

BIC:

Kreditinstitut:

wenn Kontoinhaber nicht der Zahlungspflichtige ist:

Name und Vorname Kontoinhaber:

Anschrift:

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber
Stand: 04/ 2020




