SU% KAITE-ZIMBABWE e.V.
ﬁlﬁ» Léndliche Entwicklung

Beitrittserklarung

Hiermit erkldre ich meine Mitgliedschaft in dem Verein KAITE-ZIM e.V..
Meine Anschrift:

Vorname, Name,
Strasse, PLZ, Ort,
Telefon, Mobil, email

Der KAITE-ZIM-Verein erhebt keinen einheitlichen Mitgliederbeitrag. Mit der individuellen Festsetzung
des Beitrages wird es den Mitgliedern freigestellt ob, oder in welchem Mal3e sie sich finanziell engagieren
madchten. Am Jahresbeginn erhalten Sie eine Spendenquittung. Fiir Uberweisungen oder Dauerauftrage
nutzen Sie bitte die folgende Bankverbindung:

Kontoinhaber: Zukunftsstiftung Entwicklung
IBAN: DEO5 4306 0967 0012 3300 10 BIC: GENODEMI1GLS Stichwort: KAITE (F215)

(Ort, Datum) (Unterschrift)

Die Zukunftsstiftung Entwicklung Ubernimmt die Lastschrifteinzige und Spendenverwaltung fir KAITE-ZIM
e.V.:  Zukunftsstiftung ENTWICKLUNG, Postfach 100829, 44708 Bochum

SEPA-Lastschriftmandat

Ich mochte den KAITE-ZIM e.V. regelmaRig unterstiitzen. Darum erméchtige ich die Zukunftsstiftung
Entwicklung in der GLS Treuhand e.V.

I monatlich I vierteljahrlich LI halbjahrlich [ jahrlich T einmalig Zahlungen

i.H.v. Euro von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein
Kreditinstitut an, die von der Zukunftsstiftung Entwicklung auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzultsen.

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 Kontoinhabers/Zahlungspflichtigen

Kreditinstitut ( Name und BIC/BLZ)

IBAN (oder Kontonummer)

............................................................................................... (Ort, Datum)
(Unterschrift)



