ECHINGER
FACHBETRIEBE

Ich betreibe in der Gemeinde Eching ein Fachgeschéft / einen Handwerksbetrieb
unter folgender Adresse:

Firmenname

StraBe

Inhaber

Telefon Fax
Handy

Email

Homepage

Bankverbindung fiir Mitgliedsbeitrage:

Kreditinstitut
IBAN BIC
Ich trete ab dem ,Echinger Fachbetriebe e.V.“ bei und erklare hiermit mei-

ne Zustimmung zur Abbuchung meiner Mitgliedsbeitrage It.
Beitragsordnung, vom obigen Konto. Der Mitgliedsbeitrag be-
tragt z.Zt. 306,- Euro jahrlich und wird halbjahrlich abgebucht.
Die Satzung habe ich zur Kenntnis genommen und in vollem
Umfang anerkannt.

Ich erteile dem EFB e.V. eine DSGVO-konforme Kommunikation

Ja Nein (bitte ankreuzen)

Eching, den Unterschrift

- Vorstand: Wolfram Ebenhdh, Tobias Maier, Nina Schwarz
Untere HauptstraBe 6, 85386 Eching - echinger@fachbetriebe.info - www.echinger-fachbetriebe.de
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