
Arbeitskreis für Unternehmerfrauen im Handwerk Landkreis Harburg 

Beitrittserklärung 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Arbeitskreis Unternehmerfrauen im Handwerk Landkreis 

Harburg 

Ich verpflichte mich zur Zahlung des festgesetzten Jahresbeitrags 

durch Einzungsermächtigung oder Dauerauftrag. 

 Name :............................................................................................................................... 

Vorname:............................................................................................................................ 

Geb.Dat.............................................................................................................................. 

Privatadresse :.................................................................................................................... 

Betriebsadresse:................................................................................ . .............................. 

Telefon ........................................ Fax Nr………………………….. 

Mail Adresse ............................................................... 

Internet Seite des Betriebs.................................................................................................. 

Gewerk:.............................................................................................................................. 

Mitgliedschaft auf der UFH Internetseite & UFH-Landkreis Harburg aufführen :  Ja □ Nein □

 Verlinken mit der Firmenseite:          Ja  □ Nein □ 

□ Ja, Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten gespeichert und zur Kontaktaufnahme genutzt werden. 

Mir ist dabei klar, dass diese Einwilligungen freiwillig und jederzeit widerruflich sind. 

Datum/Unterschrift:.................................................................................... 

Einzugsermächtigung : 

Kontoinhaber:.................................................................................. 

IBAN:.............................................................................................. 

BIC :................................................................................................ 

Unterschrift :................................................................................... 


