Vivat!Velen e.G. Beitrittserklarung/Beteiligungserklarung (§§ 15,15a und 15b GenG)
Coesfelder StraBe 13

46342 Velen vivatvelen@gmx.de

Name und Anschrift des beitretenden Mitglieds: Mitgliedsnummer:*

Geburtsdatum:

E-Mail:

|:| Ich erkléare hiermit meinen Beitritt zu der Genossenschaft mit einem Geschéftsanteil von
150,00 €. Die Satzung ist in ihrer gegenwértigen Fassung im Internet unter www.vivatvelen.de
abrufbar. Die Satzung der Genossenschaft sieht eine Kiindigungsfrist von drei Jahren zum
Ende des Geschéftsjahres vor. Mit dem Beitritt entsteht nach Gesetz und Satzung eine
Zahlungsverpflichtung auf ein Geschéftsanteil.

Ich erklare, dass ich mich mit weiteren, also insgesamt Geschéfts- Anteilen bei der
Genossenschaft beteilige. Mit dieser Erklarung ist ebenfalls eine Zahlungsverpflichtung verbunden.

Einzugsermachtigung: Ich erteile der Vivat!Velen e.G.,

|:| Glaubiger-ID:  DEB65ZZZ00002621097 .iiiiiiii e eeene Mitgliedsnummer*
ausschlieBlich fir die obige(n) Zahlungsverpflichtung(en) eine Einzugsermachtigung
(Einmallastschrift SEPA-Mandat auf mein Konto

12 1
D e
Ort, Datum Beitretendes Mitglied (KontoinhaberIn**)
(Unterschrift) (Unterschrift)
Mitgliedschaft/Beteiligung zugelassen |:|

(nur von der Genossenschaft auszufillen)
Datum/Unterschrift Vorstand

* wird von der Genossenschaft vergeben ** falls vom beitretenden Mitglied abweichend


http://www.vivatvelen.de

