
 
 
 

                     Bankverbindung: OLB Neuenkirchen, Kto.Nr.: 584 3845 800, BLZ: 280 216 23 
 

Förderkreis Therapeutisches Reiten e. V.   

 

t 

                       Vorstand: Nicole Brenk, Sabine Burkhardt, Constanze Werth, Katja Lipp- Röben 

Beitrittserklärung 
 
 
Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Förderkreis Therapeutisches Reiten e.V.. 
 
Name...............................................Vorname............................................... 
 
Straße...............................................PLZ,Wohnort........................................ 
 
Telefon............................................Email...................................................... 
 
 
����  Ich bezahle den jährlichen Vereinsbeitrag in Höhe von 55 € 
 
����  Ich möchte freiwillig einen höheren Vereinsbeitrag  von jährlich............€ bezahlen 
 
����  Ich ermächtige Sie widerruflich, den Vereinsbeitrag von jährlich ............... bei Fälligkeit zu                 
     Lasten meines Kontos 
 
Nr..................................................................BLZ........................................... 
 
bei der.............................................................................................................. 
mittels Lastschrift einzuziehen. 
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des 
kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlösung. 
 
����    Ich wünsche eine Rechnung und bezahle per Überweisung    
 
 
Ort................................................................Datum....................................... 
 
Unterschrift.................................................................................................... 
 
Bitte einsenden an: 
Förderkreis Therapeutisches Reiten e. V. 
Hohemoor 8 
26446 Friedeburg 


