
Förderverein „Südl. Schützenhalle e. V.“, Postfach 2613, 59536 Lippstadt 

Stand : Januar 2009 

Förderverein  
„Südliche Schützenhalle e. V“ 

Im Weihewinkel 
59557 Lippstadt 

Telefon 02941 767475 

Beitrittserklärung 

Ich erkläre meinen Beitritt zum Förderverein Südliche Schützenhalle e. V. 

______________________________________________________________________________________ 
Firma oder Name, Vorname 

______________________________________________________________________________________ 
Straße, Postfach 

______________________________________________________________________________________ 
PLZ., Wohnort 

Ich zahle als Jahresbeitrag (bitte ankreuzen) 

� EUR  30,00     Mindestbetrag als Person

� EUR ___________ Jahreszahlung (bitte freiwillig erhöhten Beitrag einsetzen)

� Ich möchte nicht Mitglied werden aber spende einmalig EUR ____________
Bankverbindung: Sparkasse Lippstadt BIC: WELADED1LIP  IBAN: DE31 4165 0001 0002 2051 69  

___________ ___________________________________ 
Datum  Unterschrift 

Durch meiner Unterschrift stimme ich der aktuellen Satzung zu. 

Wir weisen daraufhin, dass die Mitgliedschaft von Ihnen schriftlich gekündigt werden muss und nur zum 
Ende des laufenden Geschäftsjahres möglich ist! 

����----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Einzugsermächtigung 

Ich ermächtige den Förderverein Südliche Schützenhalle e. V., den Beitrag bis auf Widerruf von meinem Konto abzubuchen. 

______________________________________________________________________________________ 
Name in Druckbuchstaben 

______________________________ ______________________________________________________ 
Bankinstitut:    Bankort 

______________________________    _____________________________________________________ 
BIC         IBAN 

___________  ____________________________________________ 
Datum   Unterschrift 

Mitgliedsbeiträge und Spenden an den Förderverein Südliche Schützenhalle e. V. sind nicht abzugsfähig . 
Spendenquittungen werden daher nicht ausgestellt. 

___________________________________________________________________________________________________________ 
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