
Flüchtlingshilfe Dietzenbach e.V.

Justus-von-Liebig-Str. 19, 63128 Dietzenbach

Aufnahmeantrag

Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den Verein Flüchtlingshilfe Dietzenbach e.V. ab _______________

Name, Vorname _______________________________________  Geburtsdatum: ______________

Straße , Hausnummer _________________________________  PLZ  ________  Ort  _________________

Telefon  _________________________ E-Mail  ________________________________________________

_____ Ich zahle den Jahresbeitrag für Einzelpersonen von 36,00 €.

_____ Wir zahlen den Jahresbeitrag für Familien von 60,00 € im Jahr.

_____ Wir zahlen den Jahresbeitrag für Firmen, Vereine, Körperscha9en oder Ins:tu:onen.

Die Höhe des Beitrages wird mit dem Vorstand abges:mmt.

_____ Ich beantrage Beitragsbefreiung (für Asylbewerber, Schüler, Studenten, 

Sozialhilfeempfänger, Arbeitslose. Die Kopie des Nachweises liegt vor.)

Der Einzug erfolgt jährlich im ersten Quartal.

Ort, Datum Unterschri9
Bei Minderjährigen Unterschri9 des gesetzlichen Vertreters

SEPA-Lastschri�mandat

Name und Anschri9 des Zahlungsempfängers (Gläubiger)

Flüchtlingshilfe Dietzenbach e.V., Justus-von-Liebig-Str. 19, 63128 Dietzenbach

Gläubiger-Iden:fika:onsnummer: DE61ZZZ00002020933.

Mandatsreferenz (Mitgliedsnummer, wird separat mitgeteilt)

Ich ermäch:ge den Verein Flüchtlingshilfe Dietzenbach e.V., Zahlungen von meinem Konto miFels 

Lastschri9 einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kredi:ns:tut an, die vom Verein Flüchtlingshilfe 

Dietzenbach e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschri9en einzulösen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Ersta�ung des belasteten Betrages 

verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kredi�ns�tut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber (Name, Vorname ______________________________________________________

Straße und Hausnummer ______________________________________________________

Postleitzahl und Ort ______________________________________________________

Kredi:ns:tut (Name) ______________________________________________________

    IBAN  D E  _  _    _  _  _  _    _  _  _  _    _  _  _  _    _  _  _  _    _  _

Ort, Datum Unterschri9



Datenschutzerklärung

Ihre Daten werden nach den Vorschri9en des Bundesdatenschutzgesetzes behandelt und ausschließlich für 

die interne Vereinsarbeit verwendet.

Mit der Erhebung, Verarbeitung, Speicherung und Nutzung meiner/unserer Daten im Zusammenhang mit 

der Erfüllung des Vereinszwecks bin ich/sind wir einverstanden.

Ort, Datum Unterschri9


