
Beitrittserklärung
Hiermit trete ich dem
Heimatverein Dungelbeck e.V. 
als Mitglied bei.

(Name, Vorname)

(Straße)

(PLZ, Wohnort)

(Telefon/Fax)

(email)

Ich möchte gerne aktiv mitarbeiten bei 
folgenden Aufgaben des Heimatvereins:

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………

Vereinsvorstand:

Vorsitzender: Kai-Uwe Burgdorf

Mühlworth 8
31226 Peine-Dungelbeck

Telefon: 0 51 71 - 8 14 53
Email: heimatverein@dungelbeck.de

Stellv. Vors. Ilse Horstmann

Schatzmeister Walter Kühne 

Stellv. Schatzm. Dieter Görke

Schriftführerin Hella Heubach-Diercks

Stellv. Schriftf. Dittmar Hartmann

Vereinskonto:
Kreissparkasse Peine
BLZ : 252 500 01
Kontonummer: 760 167 24

Steuernummer:
Finanzamt Peine  38/202/05 758

www.dungelbeck.de/heimatverein-ev.htm

heimatverein@dungelbeck.de



Ziele des Vereins

Der Zweck des Vereins ist die Pflege, 
Förderung und Erhaltung des heimatkund-
lichen und kulturellen Lebens des Dorfes, 
sowie die Erforschung und Dokumentation 
der Ortsgeschichte.

Schwerpunkte unserer Vereinsarbeit sind:

- Sammlung von Materialien (Schrift, Bild 
und Ton sowie Gegenständliches) zur
Geschichte

- Erforschung und Ermittlung der 
Ortsgeschichte in geeigneter Form
(Vorträge/Ausstellungen/kurze schriftliche 
Beiträge zur Ortsgeschichte)

- Pflege und Erforschung der heimischen 
Mundart

- Pflege und Erforschung des dörflichen 
Brauchtums

- Mitwirkung bei der Gestaltung des 
Ortsbildes

- Mitwirkung bei Maßnahmen der 
Denkmalspflege

- Mitwirkung bei Maßnahmen in Natur- und 
Landschaftsschutz.

Der Verein verfolgt ausschließlich und 
unmittelbar gemeinnützliche Zwecke im 
Sinne der §§ 51 bis 68 Abgabenordnung.

Veranstaltungen

werden im Heimatblatt bekannt 

gegeben.

Einzugermächtigung für den

Mitgliedbeitrag

Es wird ein jährlicher Mitgliedbeitrag in Höhe 
von 15,00 Euro – für Familien/Ehepaare 
zusammen 25,00 Euro erhoben.

��Hiermit ermächtige ich widerruflich den 
„Heimatverein Dungelbeck e.V.“,  die 
von mir zu leistenden Zahlungen bei 
Fälligkeit zu Lasten meines Kontos per 
Lastschriftverfahren einzuziehen.

��Ich richte einen entsprechenden 
Dauerauftrag ein.

Meine Daten für das Lastschriftverfahren:

(Kontoinhaber)

(Kontonummer)

(Bankleitzahl)

(Bank)

___________ _____________________________
(Darum) ( Unterschrift)


