Beitrittserklarung/
Spendenabsicht

Unterstitzen Sie die Arbeit von bela e.V.
durch lhren Beitritt. Der Mindestjahresbeitrag
betragt 25 Euro.

[] Ich werde Mitglied im bela e.V.

[] Ich spende einen Betrag von ............ €

Um Papier- und Verwaltungskosten zu sparen,
ermachtige ich bela e.V, den Mitgliedsbeitrag
von meinem Konto abzubuchen. Diese Ermach-
tigung erlischt durch Widerruf bzw. Austritt.

Datum/Unterschrift

bela e.V. Glaubiger-1D: DE9622200000259753

Mit Ihrer Unterschrift werden Sie Mitglied im bela e.V. und erteilen

bela e.V. gleichzeitig Ihr Einverstandnis, den Mitgliedsbeitrag per

SEPA Lastschrift von Ihrem o.g. Konto einzuziehen. lhre Mitgliedschaft,
sowie das erteilte Einversténdnis, kdnnen Sie jederzeit und ohne Angabe
von Grinden widerrufen. Ihr Wiederruf gilt nur fuir in Zukunft gerichtete
Aktivitaten.

Datenschutzhinweise: bela e.V. erhebt, verarbeitet und speichert Ihre
Daten gem. Art. 5 Abs. 1 lit. e und Art. 6 Abs. 1 lit. b DS-GVO im Rahmen
der satzungsgemafRen Vereinszwecke fir die Betreuung Ihrer Mitglied-
schaft. Unter der Anschrift Sennhofgasse 7, 88400 Biberach erreichen
Sie auch dessen Datenschutzbeauftragten. Weitere Informationen zum
Datenschutz finden Sie unter www.bela-ev.com/datenschutz.html



Seit 1980 setzt sich unser Verein fur
die Belange, Unterstlutzung, Begleitung,
Beratung und Betreuung von benach-
teiligten und psychisch erkrankten
Menschen im Landkreis Biberach ein.

bela e.V.
Sennhofgasse 7
88400 Biberach

Telefon: 07351 37418-00
E-Mail: verwaltung@bela-ggmbh.de
www.bela-ggmbh.de

Spendenkonto

Kreissparkasse Biberach

IBAN: DE33 6545 0070 0000 7381 76
BIC: SBCR DE 66

Bitte im Briefumschlag versenden

oder bei uns abgeben.
bela e. V.
Verwaltung
Sennhofgasse 7
88400 Biberach
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