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	BEITRITTSERKLÄRUNG
	

	Wir möchten/ Ich möchte Mitglied 
der Landesarbeitsgemeinschaft (LAG) 
Soziale Brennpunkte Niedersachsen e.V. werden.
	

	
	
	

	
	
	

	Organisation:
	     
	

	Kontaktperson:
	     
	

	Beruf/ Tätigkeit:
	     

	
	

	Funktion:
	     

	
	
	
	

	Name:
	     
	Vorname:
	     

	
	
	
	

	Geb.-datum:
	     
	Telefon:
	     

	
	
	
	

	Straße/ H.Nr.:
	     
	Fax:
	     

	
	
	
	

	Ort/ Plz.:
	     
	E-Mail:
	     

	
	
	
	

	
	     
	Homepage:
	     


	
	Mitgliedsbeitrag 
	

	 FORMCHECKBOX 

	61 € im Jahr
	Regulärer Beitrag

	 FORMCHECKBOX 

	12 € im Jahr
	Ermäßigter Beitrag, BewohnerInnen „Benachteiligter Wohngebiete“, Auszubildende, Arbeitslose und ALG II – Empfänger. Auf begründeten Antrag hin wird Beitragsbefreiung gewährt.

	 FORMCHECKBOX 

	153 € im Jahr
	Unterstützer Beitrag;  Für alle, die die LAG Soziale Brennpunkte Nds. e.V. mit dem Beitrag von 153 € unterstützen wollen.

	Ort:       , 14.09.2017
	Unterschrift / Stempel      


	Einzugsermächtigung (LAG-Gläubiger ID - Nr.DE75ZZZ00001180855)

	Wir ermächtigen/ Ich ermächtige den Vorstand der LAG jederzeit widerruflich, die von uns/ mir zu entrichtenden Beitragszahlungen

	in Höhe von 
	     €
	in Worten:
	     

	jeweils zu Beginn des Fälligkeitsdatums zu Lasten unseres/ meines unten angegebenen Kontos durch Lastschrift einzuziehen.

	

	Kontoinhaber/in
	     

	Geldinstitut:
	     

	IBAN
	     
	BIC / SWIFT:
	     

	Ort:       ,
	Unterschrift/ Stempel 


Bank für Sozialwirtschaft GmbH, IBAN: DE 79251205100008435300, BIC: BFSWDE33HAN
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