
Gewerbering Reichelsheim e.V.

Beienheim �  Blofeld �  Dorn Assenheim �  Heuchelheim �Reichelsheim �  Weckesheim 

Beitrittserklärung mit Einzugsermächtigung
Fax an 06035-917742

Hiermit erkläre/n ich / wir

______________________________________ __________________________________________
(Firmenname) (Gewerbe-Bereich)

______________________________________ __________________________________________
(Straße/Postfach) (Einzelhdl./Großhdl./verarb. Gewerbe etc.)

______________________________________ __________________________________________
(PLZ)           (Ort) Emailadresse / homepage url

meine/unsere Mitgliedschaft bei dem Gewerbering der Stadt Reichelsheim e.V.

Die Bedingungen hierzu ergeben sich nach der jeweils geltenden Satzung des Vereins.
Hiernach richtet sich auch die Beitragshöhe.
Die Beitragspflicht beginnt mit der Beantragung und Genehmigung der Mitgliedschaft.

Gewerbegründung:    ___________________________

Geburtsdatum des Inhabers:    ___________________________

Persönliche Daten werden streng vertraulich, ohne Weiterleitung an Dritte verwahrt!

Reichelsheim, den 

   _________________________________
     (Unterschrift und Firmenstempel)

__________________________________________________________________________________________________________

Hiermit erkläre/n ich/wir widerruflich meine/unsere Einzugsermächtigung zum Einzug aller Beitragsfälligkeiten zu 
Lasten

meines/unseres Kontos Nr.   _________________________________

bei    _________________________________

BLZ    _________________________________

Änderungen hierzu werde/n ich/wir rechtzeitig dem Gewerbering mitteilen. Selbstverschuldeten 
Rückgabekosten gehen zu meinen /unseren Lasten.

   _________________________________
     (Unterschrift und Firmenstempel)


