-
Kinderforderverein Nordfriesland e.V. ~

Beitrittserklarung

Hiermit trete ich

Vorname, Name:

Stralle:

Ort:

Tel:

Mobil:

Fax:

eMail:

Bank/Sparkasse:

Konto-Nummer, BLZ:

dem Kinderforderverein Nordfriesland e. V.

O mit einem Beitrag in Hohe des Mindestbeitrags pro Monat
O mit einem héheren Beitrag von .............. Euro pro Monat

als Mitglied bei. Eine Kopie der Vereinssatzung habe ich erhalten.

Mir ist bekannt, dass der Mitgliedsbeitrag zur Zeit mindestens 3,00 Euro pro Monat betragt. Der Beitrag ist
jeweils im Januar fur das laufende Jahr zur Zahlung féllig ist. Ich bin damit einverstanden, dass der Kinder-
forderverein den Beitrag per Lastschrift von meinem oben angegebenen Konto abbucht. Meine Mitglied-
schaft kann ich jederzeit mit einer Frist von einem Monat zum Monatsende durch eine schriftliche Erklarung
gegenitber dem Vorstand kindigen.

Datum:

Mitglied

Die Annahme der Beitrittserklarung bestétigt hiermit:

Vereinsvorstand

& Kinderforderverein Nordfrieslande. V. -
> ~< Flensburger Chaussee 20, 25813 Husum, Fon 04841 803210, Fax 803211, Mobil 0160 96969207 _
Vereinsvorstand: Klaus Erichsen (Vorsitzender) ;
Sabine Stolze (stellv. Vorsitzende) e Dr. Sibylle Honscheidt (Pressesprecherin)
A AG Flensburg Nr. 2 VR 1953 FL
Nospa, Kto. 121 184 964 (BLZ 217 500 00), Volksbank-Raiffeisenbank, Kto. 4080351 (BLZ 217 625 50
E-Mail: info@kinderfoerderverein-nf.de Web: www. kmderfoerderverem—nf de




