rselostnilie=-lungenkreds.de
POSTANSCHRIFT: Selbsthilfe Lungenkrebs Berlin e.V., Rotenkruger Weg 78, 12305 Berlin

Mitgliedsantrag Verein

Hiermit beantrage ich
Name: Vorname: geb.am
Strasse, Hausnummer:
Postleitzahl / Ort:
Telefon: Email:
die Mitgliedschaft zur Selbsthilfe Lungenkrebs Berlin e.V. als
( ) ordentliches Mitglied
( ) als Férdermitglied
Uber die Aufnahme von Mitgliedern entscheidet der Vorstand.
Der Jahresbetrag betragt 24,00 Euro/Jahr oder einen héheren Betrag  ........ Euro
(gof.bitte eintragen). Bitte Gberweisen zum 31.Januar des jeweiligen Jahres auf das
Vereinskonto

Selbsthilfe Lungenkrebs Berlin e.V.

Berliner Sparkasse
IBAN: DE 18 1005 0000 0191 1455 05

Kiindigung der Mitgliedschaft

Ich kann meine Mitgliedschaft jederzeit kiindigen, eine Riickerstattung bereits gezahlter
Beitrige ist jedoch nicht mdglich.

() lch bin mit der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung folgender
personenbezogener Daten durch den Verein zur Mitgliederverwaltung im Wege der
elektronischen Datenverarbeitung einverstanden: Name, Anschrift, Geburtsdatum,
Telefonnummer, Email-Adresse. Mit ist bekannt , dass dem Aufnahmeantrag ohne
dieses Einverstédndnis nicht stattgegeben werden kann.

Datum, Unterschrift)



