
 
Deutsches Rotes Kreuz  
Ortsverein Grefrath e.V. 
c/o Christian Kappenhagen 
Buchenweg 4a 
47929 Grefrath 
 
 
Gescannt an: info@drk-grefrath.de 
 
 
 

Fördermitgliedschaft im DRK (Beitrittserklärung) 
 

Vorname, Nachname  

Straße, Hausnummer  

PLZ, Ort  

Geburtsdatum  

Kontoinhaber  

Kreditinstitut  

IBAN  

BIC  

Mein Mitgliedsbeitrag beträgt ___________ Euro  

Zahlweise 

__ jährlich  
__ halbjährlich 
__ vierteljährlich 
__ monatlich 

Eintrittsdatum  

Hinweise und Wünsche  
(z.B. Kontaktaufnahme,  
Interesse an aktiver Mitarbeit etc.) 

 

 
Durch meine Unterschrift werde ich Fördermitglied des Deutschen Roten Kreuz Ortsverein Grefrath e.V. 
Die Mitgliederverwaltung erfolgt im Auftrag des DRK Ortsverein Grefrath e.V. durch den DRK 
Kreisverband Viersen e.V. 
 
Gleichzeitig erkläre ich mein Einverständnis, dass der Mitgliedsbeitragsbeitrag von o.g. Konto 
eingezogen wird. Diese Beitrittserklärung hat solange Gültigkeit, bis ich sie dem Deutschen Roten Kreuz 
gegenüber widerrufe. 
 
Datenschutzhinweis: Vorstehende Daten werden nur im Rahmen der Erforderlichkeit von Abrechnung 
und Betreuung Ihrer Mitgliedschaft von uns selbst oder durch einen Vertragspartner erfasst bzw. 
verarbeitet. Eine Weitergabe an Dritte außerhalb des Deutschen Roten Kreuzes zu Werbezwecken o.ä. 
erfolgt nicht. 
 
 
 

Ort, Datum, Unterschrift 
  


