BEITRITTSERKLARUNG

Name, Vorname (bitte in Druckschrift)

Strasse, PLZ u. Wohnort (bitte in Druckschrift)

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt zum Bilirgerverein Vlatten e. V.

Die Mitgliedschaft soll wirksam werden ab:

Datum

D Ich méchte im Verein aktiv mitarbeiten.

O Ich moéchte den Verein durch meine Mitgliedschaft fordern.

Vlatten, den
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i
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Biirgerverein Vlatten e. V.

Weberstr. 18
52396 Heimbach-Vlatten

Ansprechpartner: Anja Krudwig
Tel. (01 71) 56 00 678

Unterschrift

Den Jahresbeitrag in Hohe von 10,00€ lasse ich per Einzugserméachtigung von meinem Konto

abbuchen.
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EINZUGSERMACHTIGUNG

Hiermit ermachtige ich widerruflich, den Biirgerverein Vlatten e. V. den von mir zu entrichtenden

Mitgliedsbeitrag in Hohe von 10,00 € jahrlich von meinem Girokonto

IBAN:

Bei der:

Name und Ort des Geldinstituts

einzuziehen.

Name, Vorname und Adresse

Ort, Datum Unterschrift



