Lebenshilfe
Fulda

Lebenshilfe Fulda e.V.
St.-Vinzenz-StralRe 70

36041 Fulda
Telefon: 0661/21577
Fax: 0661/1097 279
Internet: www.lebenshilfe-fulda.de
Anmeldung E-Mail: info@lebenshilfe-fulda.de
Hiermit melde ich mich/uns bei der Lebenshilfe Fulda e.V. an.
Name, Vorname:
Anschrift:
Telefon:
Handy:
Email:
Name der zu betreuenden Person:
Geburtsdatum der zu betreuenden Person:
Jahresbeitrag (mind. 100,00 €): € per Bankeinzug

L] Mit der Ubermittlung von Infopost der Lebenshilfe Fulda per E-Mail bin ich einverstanden.

Diese Beitrittserklarung basiert auf der detaillierten, ab 25. Mai 2018 gultigen DSGVO. Wir werden lhre
Daten nur flr die Zwecke unserer gemeinsamen Kommunikation und den Versand der Lebenshilfe-
Zeitung verwenden. lhre persdnlichen Daten werden in unserer Vereinssoftware gefuhrt. Zugriff haben
nur der geschaftsfuhrende Vorstand sowie die hauptamtlichen Mitarbeiter.

Aus verwaltungs- und buchungstechnischen Grinden ist die Zahlung des Mitgliedsbeitrages nur per
Bankeinzug méglich!

Bitte buchen Sie den oben angegebenen Jahresbeitrag von meinem/unserem Konto ab:

Kontoinhaber:

IBAN:

Datum und Unterschrift

Bankverbindungen: Sparkasse Fulda
BIC: HELADEF1FDS
IBAN: DE 30 5305 0180 0040 0259 42



