Tilmelding til Gribskov Seniorcenter,
Parkvanget 20 B, 3200 Helsinge
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Kontingentet til Gribskov Seniorcenter opkraves arligt af Gribskov kommune.

Ved indmeldelse senere end 1. august opkraves halv pris forste ar. GRIBS KOV

For indmeldelse skal denne blanket udfyldes og afleveres underskrevet pa SENIORCENTER
Gribskov Seniorcenter.

For indmeldelse med treek via betalingsservice skal felterne 1-6 1 skemaet udfyldes. Herefter er du
fremadrettet tilknyttet centeret indtil du selv melder dig ud.

For i stedet af fa tilsendt faktura i e-boks skal felterne 1-5 og 7 udfyldes. Herefter er du tilknyttet centeret i
betalingséret.

Navn

Adresse incl. Postnr.

CPR.-nummer

Telefon nummer

N (A (W N |-

E-mail adresse

Tilmelding og fuldmagt til traek med betalingsservice - BS-aftale

6 | Reg.nr. og bank konto

Undertegnede tilmelder sig herved Gribskov Seniorcenter og giver fuldmagt til at Gribskov Kommune

kan tilmelde betalingen til min bankkonto, til deekning af kontingent for Gribskov Seniorcenter. Ved

trekket pd min konto via BS anses betalingen for kontingentet som betalt rettidigt.

Jeg er bekendt med, at jeg kan tilbagekalde fuldmagten ved henvendelse pé kontoret i Gribskov Seniorcenter
eller ved skriftlig besked til Anne Sophie Top astop@gribskov.dk. Besked om tilbagetraeekning af fuldmagten
skal gives senest 30. november i indeverende ar. Traekket bortfalder da for felgende kalenderar.

Kommunen har som folge af fuldmagten alene adgang til at tilmelde den navnte betaling.

Dato Underskrift

Ja tak

Jeg vil gerne
have tilsendt
Tilmelding med tilsendt faktura i e-boks nyhedsbreve
fra Gribskov
7 | Send faktura i e-boks — szt kryds U Seniorcenter
via e-mail.

Seet kryds.

O

Dato Underskrift

NB! Blanketten skal afleveres pa kontoret pa
Gribskov Seniorcenter, Parkvanget 20 B, 2. sal, 3200 Helsinge. TIf: 7249 9175
e-mail: astop@gribskov.dk www.gribskovseniorcenter.dk
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	Side 1


Tilmelding til Gribskov Seniorcenter,  



Parkvænget 20 B, 3200 Helsinge  



 



 ************************************************



 



Kontingentet til Gribskov Seniorcenter opkræves årligt af Gribskov kommune.  



Ved indmeldelse senere end 1. august opkræves halv pris første år.



For indmeldelse skal denne blanket udfyldes og afleveres underskrevet på



Gribskov Seniorcenter.  



For indmeldelse med træk via betalingsservice skal felterne 1-6 i skemaet udfyldes. Herefter er du 



fremadrettet tilknyttet centeret indtil du selv melder dig ud.



























For i stedet af få tilsendt faktura i e-boks skal felterne 1-5 og 7 udfyldes. Herefter er du tilknyttet centeret i 



betalingsåret. 



1  Navn



 



2  Adresse incl. Postnr.



 



3  CPR.-nummer



 



4  Telefon nummer 



 



5  E-mail adresse



 















Tilmelding og fuldmagt til træk med betalingsservice - BS-aftale



 



6  Reg.nr. og bank konto



Undertegnede tilmelder sig herved Gribskov Seniorcenter og giver fuldmagt til at Gribskov Kommune



kan tilmelde betalingen til min bankkonto, til dækning af kontingent for Gribskov Seniorcenter. Ved 



trækket på min konto via BS anses betalingen for kontingentet som betalt rettidigt. 



Jeg er bekendt med, at jeg kan tilbagekalde fuldmagten ved henvendelse på kontoret i Gribskov Seniorcenter

eller ved skriftlig besked til Anne Sophie Top astop@gribskov.dk. Besked om tilbagetrækning af fuldmagten 



skal gives senest 30. november i indeværende år. Trækket bortfalder da for følgende kalenderår. 



Kommunen har som følge af fuldmagten alene adgang til at tilmelde den nævnte betaling. 



Dato ________  Underskrift ________________________________________________





 



Tilmelding med tilsendt faktura i e-boks



7  Send faktura i e-boks – sæt kryds



Dato ________  Underskrift_________________________________________________



NB!  Blanketten skal afleveres på kontoret på 





 Gribskov Seniorcenter, Parkvænget 20 B, 2. sal, 3200 Helsinge.  Tlf: 7249 9175



e-mail: astop@gribskov.dk www.gribskovseniorcenter.dk  



Ja tak



Jeg vil gerne 



have tilsendt 



nyhedsbreve 



fra Gribskov 



Seniorcenter 













via  e-mail.



Sæt kryds.
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