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Beitrittserklarung / Beteiligungserkldarung

Anteilseigner

Herr/Frau/Eheleute Unternehmen/Firma
Vor- und Nachname StraBe, Hausnummer
PLZ Ort Telefon
E-Mail-Adresse Geburtsdatum

Ich erkldre hiermit meinen Beitritt zur Genossenschaft

[0 Eine Abschrift der Satzung in ihrer gegenwartig geltenden Fassung soll mir
o als PDF
o als Ausdruck

zur Verfligung gestellt werden.

0 Ich erklare meine Beteiligung mit Geschaftsanteilen & 50,00 €.
[0 Ich erkldre, dass ich flr die unter Anteilseigner genannte Person
Geschéftsanteile & 50,00 € zeichne.

Anteilszeichner (Falls abweichend zum Anteilseigner)

Vor- und Nachname StraBe, Hausnummer

PLZ Ort Telefon

E-Mail-Adresse Geburtsdatum

Ort, Datum Unterschrift des Anteilszeichners

Sollte Anteilszeichner minderjahrig sein, stimme ich seiner Beitrittserkléarung hiermit zu:

Ort, Datum Gesetzlicher Vertreter/Name u. Unterschrift

Ich verpflichte mich, die nach Gesetz und Satzung geschuldeten Einzahlungen auf die

Geschaftsanteile zu leisten.
Dorfladen Oflingen e.G. - Jungholzer Str. 1- 79664 Wehr-Oflingen
Tel: 07761 9988122 - info@dorfladen-oeflingen.de
Bankverbindung: Dorfladen Oflingen e.G. / Voba e.G.
IBAN DE73 6649 0000 3697 0020 48, GENODE610G1



