Beitrittserklarung

BSBD

Gewerkschaft Justizvollzug

Ich erklare meinen Beitritt zum Bund der Strafvollzugsbediensteten Deutschlands,
Landesverband Rheinland-Pfalz.

Name, Vorname:
Geburtsdatum:

PLZ/ Wohnort:

StralRe, Haus-Nr.:

Telefon:
E-Mail:
Mitgliedswunsch ab: Geworben von:
Beitrage:
OAnwarter/in: 8 €/ Monat [0 Beamter/in: 9 €/Monat [0 Beschaftigte/r: 9 €/Monat
OAVD OSan OWeD OFD OVerw. O2.EA [O3.EA [O4.EA

SEPA-Lastschriftmandat (Einzugsermachtigung)

Hiermit erméachtige(n) ich/ wir den fir mich/ unseren zusténdigen Ortsverband des BSBD den zu entrichtenden
Mitgliedsbeitrag von meinem/ unserem unten genannten Konto, im Namen des BSBD Landesverband Rheinland-Pfalz
durch Lastschrift einzuziehen. Die Beitrage werden in der Regel quartalsweise eingezogen.

Name, Vorname (Kontoinhaber):

Bankinstitut:
IBAN:

BIC:

Ort, Datum:

Unterschrift

Nach dem Unterschreiben des Formulars, bitte dem Ortsverbandvorsitzenden
oder dem Schatzmeister zukommen lassen.

Datenschutzhinweise: lhre personenbezogenen Daten werden von der Gewerkschaft BSBD gemaft DSGVO und dem
BDSG fur die Begrindung und Verwaltung lhrer Mitgliedschaft erhoben, verarbeitet und genutzt. Im Rahmen dieser
Zweckbestimmungen werden lhre Daten ausschlieBlich zur Erfillung der gewerkschaftlichen Aufgaben an diesbeziglich
besonders Beauftragte weitergegeben und genutzt. Eine Weitergabe an Dritte erfolgt nur mit Ihrer gesonderten
Einwilligung oder auf Grundlage einer rechtlichen Verpflichtung. Die europadischen und deutschen Datenschutzrechte
gelten in ihrer jeweils glltigen Fassung.

Weitere Hinweise zum Datenschutz finden Sie auf unserer Website: www.bsbd-rlp.de



	Textfeld 1: 
	Textfeld 2: 
	Textfeld 2_2: 
	Markierfeld 1: Off
	Markierfeld 1_2: Off
	Markierfeld 1_3: Off
	Markierfeld 1_4: Off
	Markierfeld 1_5: Off
	Markierfeld 1_6: Off
	Markierfeld 1_7: Off
	Markierfeld 1_8: Off
	Markierfeld 1_9: Off
	Markierfeld 1_10: Off
	Markierfeld 1_11: Off
	Textfeld 2_3: 
	Textfeld 3: 
	Textfeld 3_2: 
	Textfeld 3_3: 
	Textfeld 3_4: 
	Textfeld 3_5: 
	Textfeld 3_6: 
	Textfeld 3_7: 
	Textfeld 3_8: 
	Textfeld 3_9: 
	Textfeld 3_10: 
	Textfeld 3_11: 


