
 

Beitrittserklärung 

Hiermit trete ich dem LandFrauenverein Harsefeld und Umgebung e.V. bei.  

Name:__________________________________ Vorname: ___________________________________ 

Geburtsdatum: _______________________________________________________________________ 

Straße/Hausnummer: __________________________________________________________________ 

PLZ, Wohnort, Ortsteil: _________________________________________________________________ 

Telefon: _______________________________ Mobil: ________________________________________ 

E-Mail: _____________________________________________________________________________ 

*Beruflich tätig in der Landwirtschaft    ja □     nein □ 

SEPA-Einzugsermächtigung laut Satzung.                                    Gläubiger-ID: DE95LHF00000611299 

Bank/Sparkasse: _____________________________________________________________________ 

IBAN: DE ___ ___   ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___     ___ ___ ___ ___    ___ ___ 

Kontoinhaber/in________________________________________________________________________ 

Ich ermächtige den LandFrauenverein Harsefeld und Umgebung e. V. den Mitgliedsbeitrag von 30,--€ jährlich 

von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom 

LandFrauenverein Harsefeld und Umgebung e. V. auf mein Konto gezogene 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. Die 

Mandatsreferenznummer entspricht der Mitgliedsnummer und kann in dem Verwendungszweck im 

Kontoauszug entnommen werden 

Datum/Ort___________________________   Unterschrift_____________________________________ 

Ein Austritt aus dem LandFrauenverein kann nur schriftlich zum Jahresende erfolgen. 

 

Einverständniserklärung: 

Erklärung gegenüber dem LandFrauenverein Harsefeld und Umgebung e.V.  zur Nutzung meiner 

persönlichen Daten: 

Ich bin mit der elektronischen Verarbeitung meiner Daten im Rahmen des Vereinszwecks einverstanden. 

Ich willige ein, dass der Verein Fotos, auf denen ich abgebildet bin, auf vereins- bzw. verbandseigenen 

Internetseiten veröffentlichen darf. Die Satzung des Vereins erkenne ich an. 

Datum/Ort__________________________   Unterschrift______________________________________ 

Das Vereinsmitglied trifft die Entscheidung zur Nutzung der persönlichen Daten freiwillig und kann seine 

Einwilligung jederzeit gegenüber dem Vereinsvorstand widerrufen. 

* Angabe freiwillig                                                                       www.landfrauen-harsefeld.de 

 

Bitte senden an: 

LandFrauenverein Harsefeld und Umgebung e. V., Harsefelderstraße 14, 21698 Bargstedt-Ohrensen 

oder per Mail an: baerbel.lefers@lf-harsefeld.de (Mitgliederverwaltung). 




