
Hiermit erkläre/n ich/wir den Beitritt zum Verein der Freunde und Förderer der DHBW Stuttgart Campus Horb e.V., als 

Firmenmitglied (Jahresbeitrag 150,00 )

Persönliches Mitglied (Jahresbeitrag 15,00 

Unternehmen / Frau / Herr

Ansprechpartner (bei Unternehmen)

Straße / Postfach

PLZ, Ort

E-Mail-Adresse

Bankverbindung zur Überweisung des jeweils fälligen Jahresbeitrags:
IBAN: DE89 6429 1010 0016 5260 07
BIC: GEN0DES1FDS

SEPA-Lastschriftmandat

Verein der Freunde und Förderer der DHBW Stuttgart Campus Horb e.V.

Mandatsreferenz WIRD SEPARAT MITGETEILT

Ich ermächtige den Verein der Freunde und Förderer der DHBW Stuttgart Campus Horb e.V., Zahlungen von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an die vom Verein der Freunde und För-
derer der DHBW Stuttgart Campus Horb e.V. auf mein Konto gezogene Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten 
Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

BIC   Name Kreditinstitut

DE

IBAN                  

Datum, Ort und Unterschrift

Beitrittserklärung


