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‘ Forderkreis Hochschule
in Ostfriesland e.V.

Bildung férdern
Netzwerke nutzen
Chancen sehen

Mitglied werden

foerderkreis@hs-emden-leer.de



Beitrittserklarung

Hiermit erkldre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt zum Foérderkreis Hochschule in Ostfriesland e.V.

Name Vorname Unternehmen
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Unterschrift Datum

Bei juristischen Personen bitte oben den Namen des Ansprechpartners und Adresse angeben.
Den steuerlich abzugsfihigen Jahresbeitrag* in Hohe von Euro tiberweise ich bis auf Widerruf auf das Konto 18010 | BLZ 284 500 oo bei der
Sparkasse Emden.

Hiermit ermachtige/n ich/wir widerruflich den Férderkreis Hochschule in Ostfriesland e. V., den steuerlich abzugsfihigen Jahresbeitrag™ in Hohe von
Euro bei Filligkeit zu Lasten meines/unseres Kontos mittels Lastschrift einzuziehen. Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht
aufweist, besteht fiir das kontofiihrende Kreditinstitut [s.u.] keine Verpflichtung zur Einlésung.
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Konto BLZ Kreditinstitut

Ort/Datum Unterschrift

* Der Mindest-Jahresbeitrag beléduft sich bei juristischen Personen auf Euro 50,00 — bei natiirlichen Personen auf Euro 30,00 — bei Alumni in den ersten drei Jahren
auf Euro 10,00.



