Beitrittserklarung

Lengerich

WerbeGemeinschaft
Lengerich e.¥

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zur WerbeGemeinschaft Lengerich e.V.
Rathausplatz 5-7

49525 Lengerich
Telefon: 05481/1656

Fur meine Mitgliedschaft zahle ich folgenden Beitrag (bitte ankreuzen): Fax:  05481/389389
Email:

H ich .
[ Fordermitglied 75,00 wgl-lengerich@gmx.de

€

[JeinschlieRlich 5 Mitarbeiter € 195,00
[ ] einschlie3lich 40 Mitarbeiter € 250,00
[ ] einschlieB3lich 150 Mitarbeiter € 500,00
[ ] mehr als 150 Mitarbeiter € 2.600,00

Ich erklare mich, bis auf schriftlichen Widerruf, damit einverstanden, dass der Beitrag jeweils
jahrlich per Lastschrift gemaR separatem Lastschriftmandat durch die Werbegemeinschaft
Lengerich e.V. eingezogen wird. Anderungen zur Festlegung des Beitrags melde ich jeweils
zum 31.12. der Werbegemeinschaft Lengerich e.V.

Die mir ausgehandigte Vereinssatzung erkenne ich an.

Eine Kindigung dieser Beitrittserklarung bedarf der Schriftform, mindliche Kindigungen
haben keine Gultigkeit.

Lengerich, den

(Unterschrift und ggfl. Stempel)

Name / Firma

Ansprechpartner

StralRe

PLZ, Ort

Telefon / Telefax

e-mail

Bankverbindung:

Bank

IBAN

BIC
Vorstand = Bankverbindung: | ] B
Hartmut Grunagel, Vorsitzender Stadtsparkasse Lengerich Amtsgericht Steinfurt HRA 5240
Jenny Kolkmann, stellv. Vorsitzende IBAN: DE33 4015 4476 0000 0065 69 USt.IdNr.: DE209899999
Sascha Kotterheinrich, Kassierer BIC: WELADED1LEN Steuernummer: 327/5993/7157

Inga von Carnap, Schriftfihrerin



