
Wirtschaftsvereinigung Steinfurt e. V. 
- Geschäftsführung - 
Postfach 15 49 
 
48405 Rheine 
 
 
 
Antrag auf Mitgliedschaft 
 
 
 
Wir bejahen die Ziel- und Zwecksetzung der Wirtschaftsvereinigung 

Steinfurt e. V. und haben die Satzung zur Kenntnis genommen. Wir 

möchten die Wirtschaftsvereinigung Steinfurt e. V. aktiv in ihrer Arbeit 

unterstützen und erklären unseren Beitritt mit Wirkung vom 

................................... 

 

Übergeben wurden uns 
 
  - Ziel- und Zwecksetzung der WVS, 

  - Satzung und 

  - Beitragsordnung mit Fragebogen zur Beitragsbemessung. 
 
Nach Erhalt der Rechnung werden wir den Mitgliedsbeitrag auf das 

Konto Nr.: 67439 bei der Stadtsparkasse Rheine (BLZ 403 500 05) 

überweisen. 

 
 
............................................................................................................. 
Unterschriften/Firmenstempel 
 
....................................................................... 
Ort/Datum 

 
 



 
Wirtschaftsvereinigung Steinfurt e. V. Absender: 
Postfach 15 49  
 ------------------------------------ 

48405 Rheine ------------------------------------ 

 ------------------------------------ 

 
 
Angaben für die Beitragsbemessung und Vereinskontakte 
 
 
 
1.0  Beitragsbemessung 
 
1.1  Wir beschäftigen derzeit ......... Mitarbeiter,  

 davon .......... im Kreis Steinfurt. 
 
1.2  Unser Umsatz betrug im zuletzt abgeschlossenen  

 Geschäftsjahr ................. €. 
 
 Falls Sie zum Umsatz keine Angaben machen können oder wollen, 
 setzen Sie bitte hier den Betrag der umsatzabhängigen Umlage nach 
 „Selbsteinschätzung“ ein: ................................. €. 
 
 
2.0  Vereinskontakte 
 
2.1  „Ansprechpartner“ für die WVS sind in unserem Hause  
 (bitte Namen, Funktion und ggf. Telefon-Durchwahl angeben): 

 --------------------------------------------------------------------------------------- 

 --------------------------------------------------------------------------------------- 

 --------------------------------------------------------------------------------------- 

 
 
--------------------------------     ---------------------------- 

Datum             Unterschrift 

 
 


