Anmeldung zur Mitgliedschaft im CVJM Stuttgart

Christlicher Verein Junger Menschen Stuttgart e.V.
Blchsenstr. 37, 70174 Stuttgart

SEPA Lastschriftmandat

Glaubiger Identifikationsnummer:
DE1900100000068109
Mandatsreferenz: (wird separat mitgeteilt)

Ich ermachtige den Christlichen Verein Junger Menschen
Stuttgart e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Last-
schrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut
an, die vom CVJM Stuttgart e.V. auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend
mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belastenden
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredit-
institut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart: Wiederkehrende Zahlung

Gewdlnschter Einzugstermin: 15.03. () 15.09. ()

Vorname und Nachname (Kontoinhaber)

Stral3e und Hausnummer

Postleitzahl und Ort

Betrag (Seite 1, ggf. Summe Jahresbeitrag + Spende)

IBAN /]
BIC (8 oder 11 Stellen): ____ /___
Ort: Datum: __.__.20__
Unterschrift;

Vor dem ersten Einzug einer SEPA-Basis-Lastschrift wird
mich der Christlicher Verein Junger Menschen Stuttgart e.V.
Uber den Einzug in dieser Verfahrensart unterrichten.
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HERZLICHE EINLADUNG

MITGLIED

WERDEN

CVIM-GEMEINSCHAFT ERLEBEN
JUGENDARBEIT FORDERN
DEN MENSCHEN NAHE SEIN




MITGLIED WERDEN M CVJM
AUS GUTEM GRUND

Mit ihrer Mitgliedschaft im CVJM Stuttgart

stUtzen Sie die vielfaltige Arbeit der CVJM:

Gruppen und Freizeiten fur Kinder und Jugendliche
mit dem Ziel den Glauben authentisch weiterzuge-
ben.

Begleitung Junger Erwachsener und Familien.
Verschiedene Angeboten fir Erwachsene und Seni-
oren.

Eine besondere Rolle spielt dabei unser CVJM-Haus
in der Innenstadt als Mittelpunkt und Zentrum der
CVJM Gemeinschaft.

Als Mitglied gehdéren Sie zu einer lebendige und
tragfahigen Gemeinschaft.

Bei Freizeitanmeldungen entfallt der Nichtmitglie-
derbeitrag in Hohe von 10 €.

WIR DANKEN FUR
[HRE UNTERSTUTZUNG

Anmeldung zur Mitgliedschaft im CVJM Stuttgart

(Name, Vorname, Geburtstag)

(StralRe, PLZ, Wohnort)

(Telefon*, E-Mail*)
Bei Familienmitgliedschaft:

Partner:
(Name, Vorname, Geburtstag)

Kinder:
(Name, Vorname, Geburtstag)

Ich bitte sie, mich/uns als eingeschriebene(s)

Mitglied(er) ab dem zu fuhren.
Den Jahresbeitrag entrichte ich als:

0 Jugendmitglied bis 15 Jahre (15,-€)

0 Erwachsene/Alleinerziehende (65,- €)

0 Schiler, Studenten, Rentner (35,- €)

0 Familien (95,- €)

0 Zusatzlich lassen ich dem CVJM eine jahrliche
Spende in Hohe von € zukommen.

0 Bitte senden sie mir das Mittendrin per Post zu.

Stuttgart, Datum / Unterschrift
(Bei Minderjahrigen Unterschrift eines gesetzlichen Vertreters
ggf. auch des Ehegatten)

Die Angabe lhrer Daten erfolgt ausschlieBlich zur
Verfolgung der Vereinszwecke des CVJM Stuttgart
e.V. und zur Betreuung und Verwaltung unserer
Mitglieder.



