Arbeitsgemeinschaft deutscher
Junggartner (AdJ) e.V.
Giessener Str. 47

Jungga riner (

Tel. 06401/91 01 79 Wweiterbilden. Weiterkommen. | §
Fax: 06401/9101 76 N

FORDERBEITRITTSERKLARUNG

Ich méchte mit meinem Forderbeitrag den Berufsnachwuchs und die Arbeitsgemeinschaft deutscher
Junggartner e.V. unterstutzen. Deshalb erklare ich meinen Beitritt als Fordermitglied.

Meine Adresse:
Herr O / Frau O
Vorname / Name:

Fa. / Institution:

Stral3e:

PLZ / Ort:

Tel.: Fax:

Email:

Meinen Jahresbeitrag leiste ich in H6he von (bitte ankreuzen)
O 77.- € (Mindestbeitrag) O 200,- €
O 150-€ O 250-€ O€ ., pro Jahr.

O Ich bin damit einverstanden, dass mein Name in der Fachpresse veroéffentlicht wird.

Ort, Datum Unterschrift

@) Ich zahle meinen Beitrag, nach Erhalt der Beitragsrechnung, jahrlich auf das Konto
Nr. 32680 bei der Bezirkssparkasse Grunberg BLZ 513 515 26

@) Ich erteile Ihnen eine Einzugsermdchtigung, die bis auf Widerruf Gultigkeit behalt.
EINZUGSERMACHTIGUNG
Hiermit erteile ich der Arbeitsgemeinschaft deutscher Junggartner (AdJ) e.V. eine Einzugsermachtigung

uber meinen Forderbeitrag in Hohe von €
Sollten sich Anderungen meiner Bankverbindung ergeben, werde ich dies unverzuglich mitteilen. Anfallende
Bankgebuhren bei ungultigen Kontoinformationen werde ich tragen.

Meine Bankverbindung

Bank / Sparkasse:

Konto-Nr.:

Kontoinhaber:

Bankleitzahl:

Ort, Datum Unterschrift



