
 

Vorsitzender:        Jürgen-Eberhard Niewedde, Tel.: 0173-8616878, niewedde@web.de  
Geschäftsführer:   Ulrich Wienke,  Tel. 0152-22607676, ulrich.wienke@osnanet.de  
 

 
Bankverbindung: 
Sparkasse Osnabrück 
Kto. 58 80 42, BLZ 265 501 05 
IBAN: DE43265501050005880042 
BIC: NOLADE22XXX 
St.Nr.: 65 271 01 00 

Beitrittserklärung 
 
Gerne werde ich / werden wir unter Anerkennung seiner Satzung Mitglied im  
Heimatbund Osnabrücker Land e.V. 
 
Name / Verein / Firma 

………………………………………………………………………………………………… 

  

Vorname / Ansprechpartner ………………………………………………………………………………… 

 

Straße …………………………………………. …. PLZ / Wohnort ………………………………………….. 

 

Telefon ……………………………………………  Geburtstag:  ……………….………… 

 

E-Mail ………………………………………………………………………………………  Newsletter     ja/nein* 

Die Mitgliedschaft soll erfolgen als          [   ]* Einzelmitglied  
                                                               [   ] juristische Person 
                                                                                       zu den jeweils geltenden Mitgliedsbeitragssätzen. 
 
Die persönlichen Daten werden elektronisch gespeichert und ausschließlich zur Verwendung der Verbandsziele 
verwendet. Ich bin damit einverstanden, dass Fotos von mir im Internet auf der Seite www.hbol.de und in 
Pressemeldungen veröffentlicht werden. 
 
 
Ort, Datum ………………………………………  Unterschrift ……………………………………………. 
 
* zutreffendes bitte ankreuzen 
 
SEPA – Lastschriftverfahren  
Ich / Wir ermächtigen den Zahlungsempfänger Heimatbund Osnabrücker Land e.V.  (HBOL e.V.) Zahlungen von 
meinem / unseren Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 
Zugleich wird unser Kreditinstitut angewiesen, die vom Zahlungsempfänger HBOL e.V. auf mein / unser Konto 
gezogenen Lastschriften einzulösen. Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem 
Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages verlangen.  
 
 
Name, Vorname ……………………………………………………………………………………………………. 
(Kontoinhaber) 
 
Straße …………………………………………………PLZ, Ort …………………………………………………... 
 
 
IBAN ………………………………………………………………………………………………………………….. 
 

Bank …………………………………………………………………………………………………………………   
 
 
 
Ort, Datum ………………………………………  Unterschrift ……………………………………………. 

Geschäftsstelle:  
Klosterpforte in Kloster Oesede  
Königstraße 1, 49124 Georgsmarienhütte 
Tel. 05401/849266 
Internet: www.hbol.de   E-Mail: info@hbol.de  


