
 
 
 

 
Vorsitzender: 

Karsten Höhns 
Große Heide 9 A 

Bürgerverein Isernhagen-Süd e. V. · Große Heide 9 A · 30657 Hannover 30657 Hannover 
Tel.: 0511-16 999-133 

Fax:  05 11-16 999 134 
Stellvertreterin: 

Clarissa Blum-Engelke 
Prüßentrifft 56 c 
30657 Hannover 

E-Mail: Vorstand@Buergerverein-Isernhagen-Sued.de 
 
 
 
 
Beitrittserklärung  
 
Hiermit beantrage ich, als Mitglied in den BÜRGERVEREIN ISERNHAGEN-SÜD e. V. aufgenommen zu werden. 
Die Satzung ist mir ausgehändigt worden / aus dem Internet bekannt. (Nichtzutreffendes bitte streichen) 
 
Der Bürgerverein ist hiermit ermächtigt, den Jahresmitgliedsbeitrag in Höhe von derzeit 20,00 € nach dem 
SEPA-Lastschriftverfahren von meinem unten angegebenen Konto einzuziehen.   
 
 
Name           _____________________________________________                
 
 
 
Vorname      _____________________________________________          Telefon __________________________________________ 
 
                                                                                      
                 
Geburtstag  _______________Beruf __________________________          Fax      __________________________________________                                   
 
 
 
Straße         ______________________________________________          E-Mail __________________________________________ 
                                                                                                  
 
 
PLZ             ___________Ort__________________________________ 
 
 
 
Datum         _____________            Unterschrift    __________________________ 
 
 
 
SEPA-Lastschriftmandat für den Beitragseinzug   
 
Hiermit ermächtige ich den BÜRGERVEREIN ISERNHAGEN-SÜD e. V., meine Mitgliedsbeiträge bis auf  
Widerruf durch das SEPA-Lastschriftverfahren von meinem nachstehend genannten Bankkonto einzuziehen. 
 
Kontoinhaber ____________________________________________ 
 
 
IBAN              ____________________________________________  
 
 
BIC                ____________________________________________ 
 
 
Datum           _____________            Unterschrift    __________________________  
 
Im Falle, dass mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kreditinstituts keine Verpflichtung zur 
Einlösung. Teileinlösungen nimmt das Kreditinstitut nicht vor.  

Ausgefüllte/n Vordruck/e bitte an 
nebenstehende Anschrift einsenden 
oder dort abgeben 

BÜRGERVEREIN ISERNHAGEN-SÜD e.V. 
Große Heide 9 A 
30657 Hannover 


