@\ Lebenshilfe

Ich erklare meinen/unseren Beitritt als Mitglied der Lebenshilfe Bonn e.V.

Bitte fullen Sie die Vorder- und Rickseite des Formulars komplett aus. Sie mussen dreimal
unterschreiben, den Mitgliedsantrag, die Erlaubnis zum Bankeinzug und die
Datenschutzerklarung.

Diese Stellen haben wir mit /A gekennzeichnet.

Name Vorname Geburtsdatum
Stralle PLZ Ort
E-Mail Telefon

Bei Familienmitgliedschaft bitte gewunschtes weiteres Mitglied eintragen
(Mitgliedschaft erst ab dem 18. Lebensjahr mdglich)

Name Vorname Geburtsdatum
Stral3e PLZ Ort
E-Mail Telefon

Ich zahle folgenden Mitgliedsbeitrag:
Regularer Mitgliedsbeitrag (] jahrlich Euro 50,00
Familienbeitrag (z.B. fur beide Ehepartner) (] jahrlich Euro 75,00

Beitrag fir Menschen mit Behinderung (ab 18 Jahre) (] jahrlich Euro 12,00
(bitte Kopie des Schwerbehindertenausweises beifligen)

Ich bin bereit einen héheren Beitrag zu zahlen von (] jahrlich Euro

Wie sind Sie auf uns aufmerksam
geworden?

Ort, Datum Unterschrift / ggf. gesetzlicher Betreuer

)



Zahlweise

Wir freuen uns, wenn Sie sich fir den bequemen und sicheren Bankeinzug
entscheiden.

[ ] Der Mitgliedsbeitrag kann per Bankeinzug abgebucht werden
Ich erméachtige die Lebenshilfe Bonn e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Lebenshilfe
Bonn e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit dem Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Bankverbindung:

o8 [ e e

IBAN BIC
Bank Kontoinhaber (falls abweichend)
Ort, Datum Unterschrift / ggf. gesetzlicher Betreuer

[ ] Ich Giberweise den Betrag auf das Konto der Lebenshilfe Bonn e.V. bei der Sparkasse
KélnBonn, IBAN: DE 88 3705 0198 0000 0752 67

Datenschutzinformation

Die Lebenshilfe Bonn e.V. erhebt, verarbeitet und nutzt personenbezogene Daten seiner Mitglieder unter Einsatz
von Datenverarbeitungsanlagen/Software zur Erfiillung der in dieser Satzung aufgefiihrten Zwecke und Aufgaben
(z.B. Name und Anschrift, Bankverbindung, Telefonnummern und E-Mail-Adressen, Geburtsdatum, Funktionen im
Verein). lhre personenbezogenen Daten werden im Rahmen der Erflllung der satzungsgemafRen Aufgaben und
Zwecke des Vereins erhoben, verarbeitet und genutzt.

Eine anderweitige Datenverwendung (z.B. Datenkauf) ist nicht statthaft.

Jedes Mitglied hat im Rahmen der gesetzlichen Vorschriften der Datenschutzgrundverordnung das Recht auf
Auskunft Uber die zu seiner Person gespeicherten Daten, deren Empfangern sowie den Zweck der Speicherung,
das Recht auf Berichtung seiner Daten im Falle der Unrichtigkeit und auf Léschung seiner Daten.

Wir machen darauf aufmerksam, dass eine Mitgliedschaft nicht erfolgen kann, wenn
die Lebenshilfe Bonn e.V. die oben genannten Daten nicht verarbeiten darf.

Die Lebenshilfe Bonn e.V. ist verpflichtet, folgende mitgliedsbezogene Daten - Name, Vorname, Anschrift, Beginn
der Mitgliedschaft — an die Bundesvereinigung Lebenshilfe zu Gbermitteln. Mit dieser Ubermittlung im Rahmen
des Vereinszweckes, insbesondere mit dem Versand der Zeitschrift ,Lebenshilfe-Zeitung®, bin ich einverstanden.

Ort, Datum Unterschrift / ggf. gesetzlicher Betreuer

Lebenshilfe fir Menschen mit geistiger Behinderung Bonn e.V.
Kessenicher Str. 216 // 53129 Bonn

Glaubiger-ID: DE9127700000177102
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