
 

 

 

 

 

     
 
 

 

FORMULAIRE D’ADHESION 
 

 

 

 

Kulturverein Afrokonexion e.V., Kirchstraße 11, 73730 Esslingen am Neckar  

IBAN : DE69 6115 0020 0103 4889 69 – BIC : ESSLDE66XXX – Kreissparkasse Esslingen-Nürtigen 

Référence du mandat : votre référence de mandat vous sera communiquée par écrit après réception de la demande 
d'adhésion, avant le prélèvement de la première cotisation. 

SEPA - Mandat de prélèvement de base (paiements récurrents) 
J'autorise l'association Kulturverein Afrokonexion e.V. à prélever des paiements sur mon compte par note de débit. 

En même temps, je demande à mon institut de crédit d'encaisser les notes de débit tirées ladite association sur mon 

compte. 

NB : je peux demander le remboursement du montant débité dans un délai de huit (08) semaines à compter de la 

date de débit. Les conditions convenues avec mon institut de crédit s'appliquent. 
 

COTISATIONS ANNUELLES PAR PERSONNE €25 
 

Je paie (choisir une option) :               en espèces                        par virement bancaire 
 

 

Nom et prénom (titulaire du compte) 
 

 

Rue et numéro Code postal et lieu 

 

DE ___ ___ | ___ ___ ___ ___ | ___ ___ ___ ___ | ___ ___ ___ ___ | ___ ___ ___ ___ |___ ___           

IBAN 
 

___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ ___ | ___ ___ ___      ______________________________________________________              

 BIC                                                                                                                       Nom de la Banque  

 
Date, lieu et signature (titulaire du compte) 

Prénom Nom de famille 

Rue Numéro de maison 

Code postal Lieu 

Tél., évtl. n° de portable Courrier électronique 

Date de naissance Date d'adhésion 
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DECLARATION DE CONSENTEMENT A LA PROTECTION DES DONNEES SELON LE RGPD DE L'UE : 
* Veuillez cocher les cases ci-dessous 

 
        Par la présente, j'accepte que l'association Kulturverein Afrokonexion e.V., en tant que responsable, 

traite et utilise les données personnelles collectées dans la déclaration d'adhésion, telles que le nom, 

le prénom, la date de naissance, l'adresse, l'adresse e-mail, le numéro de téléphone et les 

coordonnées bancaires, exclusivement dans le but de gérer les membres et de percevoir les 

cotisations par l'association. 

 J'accepte d'utiliser la fonction de newsletter électronique de l'association Kulturverein Afrokonexion 

e.V., dans le but de m'informer sur ses activités et manifestations. Ce consentement est volontaire. Il 

peut être révoqué à tout moment avec effet pour l'avenir. 

Vous trouverez de plus amples informations sur la protection des données sur notre site Internet 

https://kulturverein-afrokonexion.org/ 

 

............................................................... ...................................................................... 
Lieu / Date       Signature 
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