
Ukupela Foundation e.V.
Beitrittserklärung

Der Unterzeichner erklärt hiermit seinen Beitritt zur Ukupela Foundation e.V. und das Einziehen der fälligen 
Mitgliedsbeiträge von seinem Konto.

Anrede

Vor- und Nachname

Straße und Hausnummer

PLZ und Wohnort

Geburtsdatum

E-Mail-Adresse

Eintrittsdatum

Vereinsbeitrag 25 EUR / halbjährlich

Befreiung aufgrund 

Grundlage der Mitgliedschaft ist unsere Satzung vom 28.12.2020.

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung, sowie die Vereinsordnungen einschließlich 
der Beitragsordnung, sowie die jeweils gültigen Beitragssätze ausdrücklich an.

____________________ 

Ort, Datum

_____________________________________________  

Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s)  

Ukupela Foundation e.V. • Commerzbank AG • IBAN: DE97 3804 0007 0332 6766 00 • BIC: PBNKDEFF

Einzugsermächtigung:
Ich ermächtige den Zahlungsempfänger (Ukupela Foundation e.V.) widerruflich, die von mir zu entrichten-
den Mitgliedsbeiträge bei Fälligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

SEPA-Lastschriftmandat:
Ich ermächtige den Zahlungsempfänger (Ukupela Foundation e.V.) die Mitgliedsbeiträge von meinem 
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 
Zahlungsempfänger (Ukupela Foundation e.V.) auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

____________________ 

Ort, Datum

_____________________________________________  

Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s)  
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