
Beitrittserklärung 

zum 
 „Förderkreis Kirchspiel Kirchboitzen“ 

der Ev.-luth. St. -Michaelis-Kirchengemeinde Kirchboitzen 
________________________________________________________________________ 

 
 

Hiermit erkläre/n ich/wir den Beitritt zum „Förderkreis Kirchspiel Kirchboitzen“. 

 
1. ...............................................................  ........................................................................... 
Name, Vorname        Straße, Ort 
 
 

..................................    .......................................................................................................... 
Tel.           E-Mail 
 

......................................                                                         ............................................... 
Geburtstag        Unterschrift 
 
 

2................................................................   ........................................................................... 
Name, Vorname        Straße, Ort 
 
 

..................................    .......................................................................................................... 
Tel.           E-Mail 
 

......................................      ................................................ 
Geburtstag        Unterschrift 
 
 

Ich/Wir erkläre/n mich/uns bereit, den Förderkreis mit jährlich ............. Euro zu unterstützen. 

 

0 Der Betrag wird in einer Summe gezahlt.  

0 Der Betrag wird in halbjährlichen Raten gezahlt. 

0 Der Betrag wird in monatlichen Raten gezahlt. 

Konto des Förderkreises:   

IBAN: DE53 251 523 75 00450 295 27 NOLA DE 21 WAL (Kirchenamt Celle) 

Stichwort: Förderkreis Kirchboitzen 

0 Der Betrag wird im Lastschriftverfahren von meinem/ unserem Konto eingezogen. 

............................................................................................................................................. 
Konto-Nr.  BLZ                 Bank 
 

Die Einzugsermächtigung kann jederzeit widerrufen werden. 

 

.............................................................   ........................................................................................             
Ort, Datum                                                           Unterschrift/en 


