
                                                                                                                        

Erholungswerk der Polizei e. V., Mühlenweg 166, 24116 Kiel 
Tel. 0431-180594, Mail info@erholungswerk-der-polizei.de, www.erholungswerk-der-polizei.de 

Beitrittserklärung 

            
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Erholungswerk der Polizei SH e.V. Kiel 
O Die einmalige Verwaltungsgebühr in Höhe von 30,-€ werde ich auf das Konto bei der 

BB-Bank, DE90 66090800 00009091 57 überweisen 

 
Name, Vorname……………………………………………………………………………………………………… 

 
Geburtsdatum…………………………………………………………………………………………………………      
 
Straße…………………………………………………………………………………………………………………………  
 
PLZ/Wohnort…………………………………………………………………………………………………………… 
 
E-Mail…………………………………………………………………………………………………………………………   
 
Telefon………………………………………………………………………………………………………………………        
   
Datum/ Unterschrift……………………………………………………………………………………………… 

 
O Ich erkläre mich damit einverstanden, dass meine persönlichen Daten ausschließlich für das EdP gespeichert 

werden. 
 

 

 

SEPA-Lastschriftmandat    

Hiermit ermächtige ich das Erholungswerk der Polizei e. V. widerruflich, den zu entrichtenden Jahresbeitrag 
von   . . . . . . . . . . . . . ., € (40,00 € Mindestbeitrag) mittels Lastschrift einzuziehen.   
 
 
________________________________________ 
Vorname und Name (Kontoinhaber) 
 
 
________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
 
 
________________________________________ 
Postleitzahl und Ort  
 
 
________________________________________  
IBAN 
 
 
________________________________________     
Kreditinstitut 
        …………………………………………………………… 
        (Unterschrift) 

mailto:info@erholungswerk-der-polizei.de

