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Ambulante

BERATUNG

fur Hochfranken e. V.

Mitgliedschaft

Ambulante Ethikberatung fur Hochfranken e.V.

Name, Vorname Geburtsdatum

Stralle, Hausnummer, PLZ, Ort

Telefonnummer E-Mail-Adresse
Name der Bank BIC
IBAN

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum ambulanten Ethikberatung fir Hochfranken e.V. mit einem
freiwilligen Mitgliedsbeitrag von Euro/ jahrlich (mind. Beitrag 30,-€)
und ermachtige die ambulante Ethikberatung fiir Hochfranken e.V. den jahrlichen Mitgliedsbeitrag
bei Falligkeit mittels Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

Ort, Datum Unterschrift

Bitte zuriicksenden an:

Ambulanten Ethikberatung fiir Hochfranken e.V.

Gabi Weigold (2. Vorsitzende)
Heiligengrabstr. 60

95028 Hof

Datenschutz

Durch die Mitgliedschaft und die damit verbundene Anerkennung der Satzung der ambulanten
Ethikberatung fir Hochfranken e.V., stimme ich der Erhebung, Verarbeitung und Nutzung meiner
personenbezogenen Daten (Name und Anschrift, Bankverbindung, Telefonnummern, E-Mail-
Adressen, Geburtsdatum, sowie Funktion im Verein) im Rahmen der Erfiillung der
satzungsgemalen Aufgaben und Zwecke des Vereins. Eine anderweitige Datenverwendung (z.B.
Datenverkauf) ist nicht gestattet.

Mit meiner Unterschrift erklare ich mein Einverstandnis

Ort, Datum Unterschrift

Ambulante Ethikberatung fiir Hochfranken e.V. 1. Vorsitzende Telefon: 0176/21299107 Bankverbindung

Heiligengrabstr. 60 Annette Stoinder-Amann E-Mail: info@ethikberatung-hochfranken.de apoBank

95028 Hof 2. Vorsitzende Internet: www.ethikberatung-hochfranken.de IBAN: DE58 3006 0601 0028 4165 25

Gabi Weigold BIC: DAAEDEDDXXX
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