Alter Hafen Stade e.V.

Verein zur Pflege der traditionellen Schifffahrt vor historischem Stadtbild
Revitalisierung der Stader Altstadthafen
Entwicklung der Maritimen Landschaft Unterelbe

BEITRITTSERKLARUNG

Ich erklare hiermit meinen Beitritt zum Verein ,, Alter Hafen Stade e. V.“ unter
Anerkennung der Satzung.

NEME...oieieieiiieieieeieeereee e VOrName........oooeeeiiiiiiiiieeeeeeee
Geb. Datum.........c.ccooiiiininenn Familienstand ...........................
SHrale. .. PLZ WONNOIT .....ovviiiiiiiiiiieeeeeee
Telefon. ..o, MODIl .
E-Mail.......coooiii BeitrittStermin ..........cccccovvveeiinnenn.

1. Vorsitzender: Gerd Becker, Schubertweg 5, 21682 Stade Tel. 015110974508
Schriftfihrer: Udo Peters, 21680 Stade, Tel. 01708585202, info@greundiek.de
Vereinskonto Nr. 43 000 bei der Sparkasse Stade-Altes Land, BLZ: 241 510 05
IBAN: DE 44 2415 1005 0000 0430 00 BIC: NOLADE 21 STS
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE 87 ZZZ 00000483306

SEPA -LASTSCHRIFT-MANDAT

Hiermit ermachtige ich den Verein ,Alter Hafen Stade e. V.“ bis auf Widerruf, den zu
zahlenden Jahresbeitrag bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos per Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein auf mein Konto gezogenen
Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
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