Antrag auf Mitgliedschaft

Ich unterstitze die Ziele der NADA und beantrage hiermit die
ordentliche Mitgliedschaft bei der NADA-Deutsche Sektion e.V.

Name Geb.dat.

Ber uf

StralRe/Haus-Nr.

PLZ/Ort

Tel./ggf.Fax eMail

Gdf. Ingtitution

Mein Mitgliedsbeitrag betrégt € jahrlich
(Mindestbeitrag: € 40,- pro Jahr. Fur Geringverdiener, Schiler, Studenten sowie

Familienangehdrige eines Mitglieds kann der Beitrag auf € 25,- ermaliigt werden).
(Beitrdge und Spenden sind steuerlich abzugsfahig).

Meine Mitgliedschaft soll beginnen ab

Datum Unterschrift

Einzugser méachtigung

Hiermit erméchtige ich die NADA-Deutsche Sektion e.V. - bis auf Widerruf -
meinen Beitrag von meinem Konto durch Lastschrift einzuziehen:

L astschrift von € jahrlich
ab dem von meinem Konto/Nr.:
bei dem Geldinstitut BLZ

Wenn das Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht keine Verpflichtung des
Geldinstituts, die Lastschrift auszufihren.

Datum Unterschrift

Die angegebenen Daten werden unter strenger Beachtung der Datenschutzvorschriften von der
NADA-Deutsche Sektion e.V. verarbeitet. Sie werden keinem Dritten zuganglich gemacht.

Antrag bitte senden an:
NADA-Deutsche Sektion e.V., Eifflerstr.3, 22765 Hamburg, Fax 040-43254516

Bankver bindung:
Hamburger Sparkasse (HASPA), Kt0.1042/135 770, BLZ 200 505 50
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