
ALB - HAT 
„Verein aktiver Langenenslinger Bürger für 
Heimat, Archäologie und Tradition e.V.“ 
 
 
 ______________________________________________________________________________________ 
 
Sandhof 3 88515 Langenenslingen  Telefon: 0152/02032451 E-Mail: alb-hat@gmx.de  
______________________________________________________________________________________
    
 
Beitrittserklärung mit Einzugsermächtigung 
 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt als aktives Mitglied des Vereins ALB-HAT e.V. 
 
Zugleich ermächtige ich den Verein ALB-HAT e.V. widerruflich, einen Jahresbeitrag von 
40.- Euro, zu Lasten 
 
 
 
meines Kontos bei der………………………………………………………einzuziehen. 
 
 
IBAN…………………………………………………………………………… 
 
 
BIC……………………………………… 
 
 
Vorname………………………………..          Nachname………………………………. 
 
 
Straße…………………………………..          PLZ/Ort………………………………..… 
 
 
Geburtsdatum………………………….         E-Mail-Adresse………………………..… 
 
 
Telefon…………………………………. 
 
 
 
Langenenslingen,den………………………..          Unterschrift……………………………… 
 
 
Die Satzung wird an die obige E-Mail Adresse gesandt. 
 
________________________________________________________________________ 
 
Bankverbindung:   IBAN: DE 74654500700007920482  BIC: SB CR DE 66 
                                     


