
 Flüchtlingshilfe Blaustein e.V. 
 Heike Mayer 
 Galgenbergstraße 19 

 89134 Blaustein 

Beitrittserklärung 

Aus organisatorischen Gründen bitten wir Sie, die Beitrittserklärung für jedes Mitglied einzeln auszufüllen.  

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zur Flüchtlingshilfe Blaustein e.V. ab: _______________________ 

Als ordentliches Mitglied (bitte ankreuzen): oder als Fördermitglied (bitte ankreuzen): 

SEPA – Lastschriftmandat 

Ich ermächtige die Flüchtlingshilfe Blaustein e.V. widerruflich, Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift ein-
zuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Flüchtlingshilfe Blaustein  e.V. 
(Gläubiger-ID DE51ZZZ00001907235) auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

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.  

Der aktuell gültige Jahresbeitrag beträgt 12,00 €. Der Beitragseinzug erfolgt jährlich im Monat Juli. 
(Im Beitrittsjahr monatliche Berechnung und Einzug des Restbetrages).  
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