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Niederrheinischer Altertumsverein e.V.
Herrn Werner van Hiith
Niederstral3e 8

46509 Xanten

Beitrittserklarung

Ich/wir mochte/n Mitglied/er des Niederrheinischen Altertumsvereins e.V. Xanten werden.
Name/n:

Vorname/n:

StraBe Hausnr.
PLZ Ort:
Tel. Mobil-Tel.
E-Mail

Der Jahresbeitrag (siehe unten) ist im ersten Quartal jeden Jahres fallig.

Ort, Datum Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat:

Ich/Wir ermachtigen Sie, Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich
weise(n) ich/wir unser Kreditinstitut an, die vom

Niederrheinischen Altertumsverein e.V. Xanten

Glaubiger Identifikations-Nummer Mandatsreferenz:
DES572ZZ00000607424 Mitgliedsnummer (siehe Mitgliedsausweis)

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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

Kontoinhaber (Name, Vorname)

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

Kreditinstitut BIC

IBAN
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Ort, Datum Unterschrift

Jahresbeitrag: Einzelperson 25€, Ehepaare/Lebensgemeinschaften 35€,
Ehepaare einzeln (je ein Mitgliedsausweis) je 17,50€, Schiler ab 10 Jahre und Studenten 10€
Juristische Personen 60€



