Treffpunkt
Kinder- und Jugendarbeit
Bornhéved e.V.

Beitrittserkiarung

Hiermit erklére ich meinen Enitritt in den Verein
"Treffpunkt Kinder- und Jugendarbeit Bornhtved e.V."”

Name, Vornamse:

Strasse: Telefon:
PLZ, Ot Geb.datum:
Datum: ~ Unterschrift:

SEPA-Lastschriftmandat
Unsere Glaubiger-ID: DE6522200001373192

Hiermit erteile ich dem Verein "Treffpunkt Kinder- und Jugendarbeit Bornhéved e.V."
das Mandat, meinen Jahresbeitrag

in Hohe € von meinem

von: Konto IBAN:

bei (Geld- :

institut): BIC:
jéhriich abzubuchen.

Datum: Unterschrift:

Beitragsordnung

Der Mindestbeitrag betr&gt 1 Euro monatiich,
zahlbar Gber Mandatserteilung zum Jahresbeginn.
Kinder und Jugendiiche unter 18 Jahre sind vom
Migliedsheitrag befreit.



