
Antrag auf Mitgliedschaft im 
Verein zur Förderung der Städtepartnerschaften zu Liévin und Bruck

„HoLiBru“ e. V.

                                                                                                                                                       
Name, Vorname bzw. Name der Firma/Organisation/Schule/des Vereins

                                                                                                                                        
Geburtsdatum Beruf (Angabe freiwillig)

                                                                                                                                             
Bei Familienmitgliedschaften, zusätzliches Mitglied Geburtsdatum

                                                                                                                                             
Bei Familienmitgliedschaften, zusätzliches Mitglied Geburtsdatum

                                                                                                                                                       
Anschrift

                                                                                                                                        
Telefonnummer (Angabe freiwillig) E-Mail-Adresse (Angabe freiwillig)

Hiermit erkläre ich/erklären wir meinen/unseren Beitritt zum
Verein zur Förderung der Städtepartnerschaften zu Liévin und Bruck „HoLiBru“ e. V.

Ich/Wir wünsche(n) die Mitgliedschaft als (Zutreffendes bitte ankreuzen) mit einem Jahresbeitrag von
derzeit:

 Juristische Person/Firma ........................................................................................100,00 EUR
 Verein, der nicht gewerblich tätig ist / gemeinnützige Organisation/Schule.......... 50,00 EUR
 Einzelperson .......................................................................................................... 15,00 EUR
 Schüler/Student (mit Nachweis) ................................................................................................... 7,50 EUR
 Familie .................................................................................................................... 25,00 EUR

Der Mitgliedsbeitrag soll bei Fälligkeit von meinem/unserem

Konto Nr.                                                      

bei                                                      (Bankleitzahl _ _ _ _ _ _ _ _ )
Name des Kreditinstituts

per Lastschrift eingezogen werden.

Mir/Uns ist bekannt, daß ich/wir die Einzugsermächtigung jederzeit widerrufen kann/können. Wenn das o. g.
Konto  die  erforderliche  Deckung  nicht  aufweist,  besteht  seitens  des  kontoführenden  Kreditinstituts  keine
Verpflichtung zur Einlösung.

Zusätzlich spende(n) ich/wir bei meinem/unserem Eintritt einmalig EUR                                       .  Für
die Abbuchung dieses Betrages erteile(n) ich/wir ebenfalls einmalig Einzugsermächtigung.

                                                                 ,                                             
Ort Datum

                                                                                                                                           
Unterschrift(en) des Antragstellers bzw. des gesetzlichen Vertreters

Mitgliedsbeiträge und Spenden an den Verein zur Förderung der Städtepartnerschaften zu Liévin und Bruck „HoLiBru“ e.
V. sind als Sonderausgaben abzugsfähig. Der Verein ist durch Bescheinigung des Finanzamtes Hagen vom 15.07.1998
als  gemeinnützigen  Zwecken  dienend  und  zu  den  in  §  5  Abs.  1  Nr.  9  KStG  bezeichneten  Körperschaften,
Personenvereinigungen und Vermögensmassen gehörig anerkannt worden.
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