
Eingangsdatum Dieser Bereich wird vom Verein ausgefüllt! Mitgliedsnummer 

Freundeskreis Fregatte Lübeck e.V.                  1. Vorsitzende Frau Susanne Kasimir                      Bank: Sparkasse Wilhelmshaven 
Rüstersieler Str. 56                                               2. Vorsitzender Herr Jörg Kaluzynski                       BLZ: 28250110 
26386 Wilhelmshaven                                         Kassenwart Herr Sebastian Nolden                         Kontonummer: 32150625 

                                                                      
 

Antragsformular 

zur Mitgliedschaft im Freundeskreis Fregatte „Lübeck“ e.V. 
 

Vorname*:        

Name*:              Titel: 

Geschlecht*:      Geburtsdatum*: 

Straße*: 

Postleitzahl*: 

Wohnort*: 

Land*: 

Firma: 

Gewünschtes Eintrittsdatum*: 

Email: 

Telefon Mobil: 

Festnetz:      Fax: 

Die mit Sternchen gekennzeichneten Felder müssen ausgefüllt werden. Eine Emailadresse  wäre wünschenswert. Die Daten 

werden nach den bestehenden Datenschutzrichtlinien behandelt, und auf gar keinen Fall weitergegeben. 

 

                                                                                  _____________________________________ 

                                     Unterschrift, bei Minderjährigen bitte die Unterschrift des Erziehungsbevollmächtigten 

Einzugsermächtigung: 
Hiermit erteile ich dem Freundeskreis Fregatte Lübeck e. V. widerruflich eine Einzugsermächtigung. Ich 
ermächtige den Freundeskreis Fregatte Lübeck e. V.  die fälligen  Jahresbeiträge gem. der Satzung vom 
folgenden Konto abzubuchen. 
Geldinstitut: 

Bankleitzahl: 

Kontonummer 

                            _______________________________________ 

                                                                                                       Unterschrift des Kontoinhabers 


