Aktiv fur Osterholz e. V. A

Osterholzer Heerstr. 125-127 M, o
28307 Bremen Tel.: 0421/ 45 00 77 .
Tel.: 0421 /4500 77 OSTERHOLZ ¥°%*

Fax: 0421 /45 66 95
Aufnahmeantraqg

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als forderndes, nicht stimmberechtigtes, Mitglied im Verein
Aktiv fiir Osterholz e. V.

/Antragsteller]

Name,Vorname  : | | | | | [ | | [ [ [ [ | [ ¢} P o [0 J [ 11 ]]

Geburtsdatum et

Beruf S N N N I I

Stralte O I N I

PLZ, Ort S I e e v

Telefon FS N N I I

Telefax S N N I I

eMail SO I N I I
WWW-—Adresse = | | | | [ | [ [ [ [PV PP

[Einzugsermichtigung|

Hiermit ermachtige ich den Verein Aktiv fur Osterholz e. V., zu Lasten der nachstehenden
Bankverbindung den jeweils zu entrichten Beitrag mittels Lastschrift bis auf Widerruf
einzuziehen.

Kontoinhaber
Name S I 14 O A I B B B B
Konto-Nr. UL L L L L] | | Bankleitzahl zy | | | | | | |

Geldinstitut 2| ) | [ L L L]

Der Mitgliedsbeitrag betragt Euro 24,00 p.a., fallig bis 15. Januar eines Kalenderjahres. Im
Aufnahmejahr wird der Mitgliedsbeitrag anteilig erhoben. Die Abbuchung erfolgt bis spatestens
30 Tage nach Bestatigung der Aufnahme durch den Vorstand. Eine Aufnahmegebuhr wird nicht
erhoben.

Durch meine Unterschrift bestatige ich eine Satzung erhalten zu haben.

Bremen, deN ...
(Datum) (Unterschrift)



