Aufnahmeantrag fir den Burgerbus fir Flotwedel e.V.

Lfd. Name Vorname Geburts- Beruf
Nr. datum -Angabe freigestellt-

Geschaftsstelle:
Rainer Berninghaus

Telefon Wienhauser Str. 7, 29342 Offensen
Tel.; 05149/ 185 90 30
E-Mail Fax: 05149 /185 90 31

Bankverbindung: VB Siidheide, BIC: GENODEF1HMN,
IBAN: DE60 2579 1635 1561 9990 00

PLZ Wohnort Stral3e und Hausnummer
Beitragssatze fur Mitglieder: natirliche Einzelpersonen 20,00 € jahrlich
Eheleute, eingetragene Lebenspartner 30,00 € jahrlich (insgesamt)
Eltern mit minderjéhrigen Kindern 30,00 € jahrlich (insgesamt)
juristische Personen 100,00 € jahrlich

Eine Vereinssatzung leiten wir Ihnen auf Wunsch gerne zu.

Ort Datum Unterschrift
bei jur. Personen od. Minderjahrigen Un-
terschriften der gesetzlichen Vertreter

Ich (Ifd. Nr. ) stelle mich als ehrenamtlicher Fahrer/-in zur Verfigung:[] ja [] nein

gewunschte Beitragszahlung (bitte ankreuzen):
per Lastschrift? 0
per Uberweisung? 0O



