SWA |l S&chsisches
Wirtschaftsarchiv eV,

Antrag auf Mitgliedschaft

als natirliche Personen
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als juristische Personen
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* Beschdftigte (bei UnTernemeEn) e e
* Mitglieder (bei Genossenschaften, Vereinen, VErbGNAEN) ettt

* Einwohner (bei Kommunen; Stichtag: 31.12. des VOIANIES) ...ttt

Mit dem Antrag wurde(n) mir/uns die Satzung und die Beitragsordnung des Vereins Ubergeben.

o Ilch/wir unterstUtze/n die Arbeit des Vereins (zutreffendes bitte ankreuzen)

o mit dem regul@ren Mitgliedsbeitfrag gemdaB Beitragsordnung,

o mit einem freiwilligen héheren Beitrag von .......cecveeeieienianens €,
o als Férdermitglied mit einem Beitrag von .....c.cevveiveenennen... € (mind. 1.500,00 €),
o zus@tzlich mit einer Spende in Hohe von ... €.

o Meine/unsere Beitrdige Uberweise(n) ich/wir auf das Konto bei der Commerzbank AG Leipzig,
BIC: DRESDEFF860, IBAN: DE94860800000201481600.

o lch/wir bevollmé&chtige(n) das SWA, die Beitrdge von meinem/unserem Konto einzuziehen (SEPA-Last-
schriffmandat liegt bei).

o Ich bin/wir sind damit einverstanden, dass zum Zwecke der Mitgliedschaft durch das SWA personen-
bezogene Daten (Name, Anschrift, Geburtsdatum, E-Mail-Adresse, Telefonnummer, Bankverbindung)
elektronisch gespeichert und genutzt werden. Soweit eine E-Mail-Adresse angefUhrt ist, bin ich/sind wir
damit einverstanden, dass das SWA mir/uns Einladungen, Protokolle und den Verein betreffende In-
formationen an diese Adresse zusendet.

Das SWA versichert, die Daten nur fUr vereinsinterne Zwecke zu verwenden.
Die vorstehende Einwilligungserkldrung ist freiwillig und kann jederzeit widerrufen werden.

Ort, Datum Unterschrift (Stempel)

* S&mtliche Angaben werden vertraulich behandelt. - Zutreffendes bitte unterstreichen.



