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Beitragsordnung

Diese Ordnung regelt gemdR der Satzung des Vereins Angermiinder Wiesel e.V. die
Beitragshohe, die Falligkeit und die weiteren Modalitaten der Beitragszahlung.

Beitragsgruppe Halbjahrlich Jahresbeitrag
Erwachsene 50,00 € 100,00 €
Azubis, Studenten 40,00 € 80,00 €
Kinder & Jugendliche 35,00 € 70,00 €
Familien 85,00 € 170,00 €
Passive Mitglieder 20,00 € 40,00 €

Beitragsordnung (seit 01.01.2023)

Die Beitragskassierung erfolgt am 15.03. und 15.10. jedes Jahr per Lastschrift halbjahrlich.
Sollten Sie Fragen zur Sache haben, wenden Sie sich bitte an den zustandigen Kassenwart
des Angermiinder Wiesel e.V.

Axel Helmecke

Welsower Str. Ausbau 1

16278 Angermiinde / OT Kerkow
0152 /03619235
angerwiesel@gmail.com

Die Beitragsordnung wurde auf der Mitgliederversammlung am 26.04.2022 mit einfacher
Mehrheit beschlossen. Und tritt zum 01.01.2023 in Kraft.

AngermUnder Wiesel e.V. Handy: 0175 / 7656405 St.-Nr:  062/141/08761 K04
Birkenweg 36 E- Mail: angerwiesel@gmail.com IBAN: DE57 1705 6060 0101 0053 50
16278 Angermiinde www.angermiinder-wiesel.de SWIFT - BIC: WELADED1UMP

Bank: Sparkasse Uckermark


mailto:angerwiesel@gmail.com
http://www.angermünder-wiesel.de/
mailto:angerwiesel@gmail.com

pJ‘ge|-mi'|nder Wiese] e.i

Erteilung einer Einzugsermachtigung und eines SEPA-Lastschriftmandats

Glaubiger Identifikationsnummer: DE83Z7200002587502
1. Einzugsermachtigung

Ich ermachtige den Angermiinder Wiesel e.V. widerruflich, die von mir zu entrichtende
Beitrage bei Falligkeit durch Lastschrift von meinem Konto einzuziehen.

2. SEPA-Lastschriftmandat

Ich ermachtige den Angermiinder Wiesel e.V., wiederkehrende Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom
Angermiinder Wiesel e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name, Vorname StrafRe, Hausnummer

PLZ, Ort Ortsteil

Beitragsgruppe:

[] Erwachsene (50,00/100,00) [] Azubis, Studenten (40,00/80,00)
[ Kinder & Jugendliche (35,00/70,00) [ Familien (85,00/170,00)

[ Passive Mitglieder (20,00/40,00)

Konto-Inhaber Konto-Nr. BLZ
IBAN

Bank BIC

Ort, Datum Unterschrift

Die Beitrdge sind halbjahrlich fallig und werden jeweils am 15.03. und 15.10. per Lastschrift bezahlt. Sollten Sie
Fragen zur Beitragsordnung haben, wenden Sie sich bitte an den zustdandigen Kassenwart
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