
Beitrittserklärung 
 

 

Hiermit stelle ich den Antrag auf Mitgliedschaft in die 
Zukunft Straßlach-Dingharting (ZSD) 
 
 
Name: __________________  Vorname: _________________ 
 
Anschrift:  _________________________________________________ 
 
Geburtsdatum: _____________ 
 
Telefon:  __________________________ 
 
E-Mail:  __________________________ 
 
 

Einverständniserklärung 

☐ Ich bin damit einverstanden, Informationen und Einladungen per E-Mail 

zu erhalten. 

☐ Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten gemäß DSGVO 

gespeichert und verarbeitet werden. 
 
 
Straßlach-Dingharting, den ___________ _____________________ 
        (Unterschrift) 
 
 
Teilnahmeerklärung zum Lastschrifteinzugsverfahren 
 
Ich ermächtige die Zukunft Straßlach-Dingharting (ZSD) widerruflich, den 
Jahresbeitrag jährlich von meinem Konto einzuziehen. 
 
IBAN:  __________________________________ 
 
BIC:   __________________________________ 
 
Kreditinstitut: __________________________________ 
 
 
Straßlach-Dingharting, den ___________ _____________________ 
        (Unterschrift) 


