LAG AktivRegion Innere Lubecker Bucht e. V.
(http://www.aktivregion-ilb.de)

Beitrittserklarung

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein
.LAG AktivRegion Innere Lubecker Bucht e.V.*

Ich werde institutionelles / personliches Mitgligdcht Zutreffendes streichen) und erkenne mit
meiner Beitrittserklarung die Vereinssatzung an.

Institution:

Name: Vorname:

Adresse:

Telefon+Fax:

E-Mail-Adresse:

Durch die Angabe meiner E-Mail-Adresse erklarerobh aus Kostengriinden damit einver-
standen, dass mir samtliche Information Uber dieséail-Adresse zugesandt werden kann. Mir
ist dartiber hinaus bekannt, dass ebenso alle lattnen tUber die Internetseite der AktivRegi-
on (http://www.aktivregion-ilb) bereitgestellt wexndl. Ich erklare mich damit einverstanden, dje-
se Informationsbasis entsprechend zu nutzen.

Vertreter/in im Verhinderungsfall:

(besonders wichtig fur institutionelle Mitglieder)

Einzugserméchtigung:

Hiermit erm&chtige ich den Verein ,LAG AktivRegidnnere Libecker Bucht e.V.%, den Jahres-
Mitgliedsbeitrag in Héhe von 20 € von folgendem kKoabzubuchen:

Kontoinhaber:

Bankinstitut:

Bankleitzahl:

Kontonummer:

Ort, Datum Unterschrift

LAG Aktivregion Innere Liibecker Bucht e.V.
Lubecker Strae 41, 23701 Eutin, Tel. 04521/ 788-258



