
Freilicht- und Erlebnismuseum Ostfalen e. V. (FEMO) 
Geschäftsstelle 
An der Stadtkirche 2 
38154 Königslutter 
 

Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre ich meinen / erklären wir (Vereine usw.) unseren Beitritt zum Verein Freilicht- und 
Erlebnismuseum Ostfalen e. V. (FEMO) zu folgendem Jahresbeitrag: 

 

Einzelpersonen (natürliche Person) 

 voller Beitrag 19,- € 

 ermäßigter Beitrag 10,- € 

 

Familien 
 pauschal 26,- € 

 

Vereine, Gemeinden, Firmen (juristische Personen) 

 Mindestbeitrag 51,- € 

 freiwillig erhöhter Beitrag ______ € 

 

___________________________________  ___________  ___________________ 
Name, Vorname   Geb.-Datum  Beruf 

 

____________________________ _____________________________________ 
Straße Nr. PLZ , Wohnort 

 

___________________ _____________________________________ 
Tel. E-Mail 

 
Einzugsermächtigung 
Ich ermächtige den Verein, den Jahresmitgliedsbeitrag durch Lastschrift einzuziehen. 

 

___________________ __________________ 
Konto-Nr. BLZ 

 

_________________________________________________ 
Geldinstitut 

 

_____________________________  ___________________________________________ 
Ort, Datum Unterschrift / Unterschrift des Erziehungsberechtigten bei 

Minderjährigen 


