An die

Leistungsgemeinschaft Lindenberg e.V..
z.Hd. Herrn Daniel Haisermann

Postfach 1136

88151 Lindenberg

BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklaren wir mit Wirkung vom unseren Beitritt zur
Leistungsgemeinschaft Lindenberg e.V.
Von der Satzung haben wir zustimmend Kenntnis genommen.

Wir erklaren uns damit einverstanden, dass die durch die Hauptversammlung festgesetzten
Betrage im Bankeinzugsverfahren von unserem Konto

IBAN: BIC
vierteljahrlich jeweils zum 15.02., 15.05., 15.08. und 15.11. jeden Jahres abgebucht

werden.

Die Klndigung kann satzungsgemaB nur mit dreimonatiger Frist zum Ende des
Geschiftsjahres (30.09.) erfolgen.
Genaue Firmenbezeichnung und Anschrift:

Offiz. Name
Bezeichnung,
Branche

StraBe
Inhaber(in)
Ansprechpartner

Telefon (08381) E-Mail

Betriebstyp und GréBe: bitte ankreuzen:

O Handel

@) Einzelpersonen, Selbstandige ohne Mitarbeiter, Einzelunternehmungen
O unternehmen mit mindestens einem und maximal 5 Beschaftigten

O Betriebe mit tiber 5 und maximal 20 Beschéftigten

O Betriebe mit mehr als 20 Beschéftigten

O Gastronomie
O Industrie
O Dienstleister, Banken

O Handwerker
Lindenberg, den 20

Unterschrift



