
Mein Förderbeitrag

Die Höhe meines Jahresbeitrages ist frei 
wählbar. Mit meinem Beitrag 
unterstütze ich die Arbeit der Malteser.

Für zusätzlich 3 Euro im Jahr 
nehme ich den weltweiten 
Malteser Rückholdienst* inkl. 
Gesundheitstelefon in Anspruch.

 Beitrag monatlich Euro

 Rückholdienst Euro

 Gesamt Jahresbeitrag Euro

* = siehe Rückseite
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Ja, ich unterstütze die Arbeit der Malteser!
Meine persönlichen Angaben

 Anrede Herr Frau Familie Firma

 Titel

 Nachname

 Vorname

 Straße/Nr.

 PLZ, Ort

Der Fördermitgliedsbeitrag ist keine einmalige Spende.

 Geburtsdatum

 Telefon

 E-Mail

 Einwilligung

 Mitarbeiter-Nr.

 Org.-Einheit

Ja, ich möchte regelmäßig per E-Mail den Newsletter des 
Malteser Hilfsdienst e.V. erhalten.

SEPA-Lastschriftmandat: Meine Kontodaten
Ich ermächtige (Wir ermächtigen) den Malteser Hilfsdienst 
e.V., Zahlungen von meinem (unserem) Konto bei Fällig-
keit mittels Lastschrift widerruflich einzuziehen. Zugleich 
weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die vom 
Malteser Hilfsdienst e.V. auf mein (unser) Konto ge-
zogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: Ich kann (Wir können) innerhalb von acht Wo-
chen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstat-
tung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die 
mit meinem (unseren) Kreditinstitut vereinbarten Bedin-
gungen. Es wird vereinbart, die grundsätzlich vorgesehene 
Frist von 14 Tagen für die sog. Vorabankündigung (Pre-
Notification) auf bis zu 1 Tag vor Fälligkeit zu verkürzen. 
Ihre Mandatsreferenz wird separat zu einem späteren 
Zeitpunkt mitgeteilt.

Dies ist eine kommerzielle Werbung für eine Mitgliedschaft: Ihr 
Förderbeitrag ist keine einmalige Spende. Der Beitritt kann gemäß 
den umseitig aufgeführten Hinweisen widerrufen werden.

Mein Einverständnis
Ich bin (Wir sind) mit der Zusendung des Newsletters (falls oben 
angekreuzt) und dem SEPA-Lastschrifteinzugs einverstanden und 
habe(n) die umseitig aufgeführten Hinweise zum Widerrufsrecht 
zur Kenntnis genommen.

 Ort, Datum

 Unterschrift

Die Malteser danken Ihnen für 

Ihre regelmäßige Unterstützung. 

So ist Hilfe planbar.

Zahlungsrhythmus:

BIC

Unterschrift

IBAN Ländercode Prüfziffer Bankleitzahl 8-stellig Kontonummer 10-stellig mit führenden Nullen

Bankbezeichnung Land Ort, Filiale

Name und Ort 
der Bank

jährlich

1/4-jährlich

1/2-jährlich

monatlich

Malteser Hilfsdienst e.V. • MSS  •  Kalker Hauptstraße 22-24
51103 Köln  • Telefon 0800 5470470 (gebührenfrei)
E-Mail: mitgliederbetreuung@malteser.org Gläubiger-ID: DE09ZZZ00000000680 



Fragen zu Ihrer Fördermitgliedschaft richten Sie bitte an:
Malteser Hilfsdienst e.V. • MSS

Kalker Hauptstraße 22-24 • 51103 Köln • Telefon: 0 800 / 5 470 470 (gebührenfrei)
E-Mail: mitgliederbetreuung@malteser.org

Danke !
Im Namen unserer alten, kranken und notleiden-
den Mitmenschen sagen wir Ihnen ein herzliches 
Dankeschön! Mit Ihrem regelmäßigen Beitrag geben 
Sie uns die Chance, diesen Menschen, die uns vertrauen, verlässlich und 
kompetent zu helfen.

 Die Rückholdienstversicherung versichert neben dem Mitglied auch den 
 Ehepartner und alle Kinder bis zum vollendeten 18. Lebensjahr. Der  
     Versicherungsschutz ist für die Dauer der Mitgliedschaft 
 gewährt und besteht im Versicherungsfall bei jeder Reise weltweit im In- 
 und Ausland.

 Widerrufsrecht:
 Sie haben das Recht, binnen vierzehn Tagen ohne Angabe von Gründen diese Erklärung zu widerrufen. Die Widerrufsfrist beträgt 
 vierzehn Tage ab dem Tag der Unterzeichnung dieser Erklärung. Um Ihr Widerrufsrecht auszuüben, müssen Sie uns (Malteser   
 Hilfsdienst e.V., MSS, Kalker Hauptstraße 22-24, 51103 Köln, Telefon: 0 800 / 5 470 470 (gebührenfrei), Telefax: 02 21 / 126 06-150, 
 E-Mail: mitgliederbetreuung@malteser.org) mittels einer eindeutigen Erklärung (z.B. ein mit der Post versandter Brief, Telefax 
 oder E-Mail) über Ihren Entschluss, diese Erklärung zu widerrufen, informieren. Zur Wahrung der Widerrufsfrist reicht es aus, dass  
 Sie die Mitteilung über die Ausübung des Widerrufsrechts vor Ablauf  der Widerrufsfrist absenden. 
 Folgen des Widerrufs:
 Wenn Sie diese Erklärung widerrufen, haben wir Ihnen alle Zahlungen, die wir von Ihnen erhalten haben, unverzüglich und 
 spätestens binnen vierzehn Tagen ab dem Tag zurückzuzahlen, an dem die Mitteilung über Ihren Widerruf  dieser Erklärung bei  
 uns eingegangen ist. Für diese Rückzahlung verwenden wir dasselbe Zahlungsmittel, das Sie bei der ursprünglichen Transaktion ein 
 gesetzt haben, es sei denn, mit Ihnen wurde ausdrücklich etwas anderes vereinbart; in keinem Fall werden Ihnen wegen dieser   
 Rückzahlung Entgelte berechnet.

 Die Fördermitgliedschaft kann darüber hinaus jederzeit schriftlich ohne Einhaltung einer Frist beendet werden.

 Ihre Daten werden von uns vertraulich im Sinne der kirchlichen Datenschutzordnung (KDO) behandelt. 

 Sie können der Nutzung Ihrer personenbezogenen Daten für die Newsletter-Zusendung jederzeit widersprechen. Wenden Sie 
 sich bitte an: mitgliederbetreuung@malteser.org

 Der Werbebeauftragte ist Mitglied des Malteser Hilfsdienstes und ist berechtigt, Förderer für die Malteser zu werben. 
 Er ist nicht berechtigt, Geld oder Sachspenden entgegenzunehmen.
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