Forderverein ,Handballfreunde Auetal e.V.*

Vorname Name Geburtstag

Stral’e, Hausnummer

PLZ Ort

m Ich méchte Mitglied beim Verein ,Handballfreunde Auetal e.V.“ werden und zahle den von der Mitglieder-
versammlung festgelegten Beitrag von zur Zeit 15€ jahrlich. Die zur Zeit gliltige Satzung erkenne ich an.

] Ich mochte Mitglied beim Verein ,Handballfreunde Auetal e.V.“ werden und
zahle einen erhodhten Beitrag von €/jahrlich. Die zur Zeit gultige Satzung erkenne ich an.
o Ich mdchte nicht Mitglied werden aber jahrlich einen Betrag von € spenden.

Ort, Datum Unterschrift

Hiermit ermachtige ich den Verein ,Handballfreunde Auetal e.V.“, die falligen Betrage bzw. jahrlichen Spenden von
meinem unten angegebenen Konto abzubuchen. Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht
seitens des kontoflihrenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur Einlésung.

Die Abbuchung erfolgt jeweils am 15. April eines Jahres.

Kontoinhaber

Kontonummer

Kreditinstitut Bankleitzahl

Ort, Datum Unterschrift Kontoinhaber

Das ausgefullte Formular bitte an

Peter Brandt
Kornweg 17
21445 Wulfsen

senden.

,Handballfreunde Auetal e.V.*
Peter Brandt (1. Vorsitzender) , Corinna Kahle (stellv. Vorsitzende) , Andreas Schulz (Kassenwart) , Beate Mencke (Schriftfiihrerin)
Bankverbindung: Konto 60076148 bei der Sparkasse Harburg-Buxtehude (BLZ 207 500 00)



