
Sie finden unsere Arbeit gut und möchten
uns unterstützen?

Wir freuen uns über lhre Mitgliedschaft!

lch möchte Mitqlied der Gruppe Bad Münder im
Heimatbund Niedersachsen (HBN) e.V werden ab:

Name:Vorname:

Pffi

(sm

lch bevollmächtige den HBN e.v,
den satzungsgemäßen Jahresbeitrag von 30 EUR
(Familien 50 EUR) von meinem Konto einzuziehen:

Name des Geldinstituts:

Name Kontoinhaberi

IBAI!:

Datum, Unterschrift:

BEITRITTSERKLARUNG


