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KBM%H&EJ’ Bescheinigung

G E R MIAN A zur Vorlage bei der Krankenkasse
Vorname ] Name
Geburtsdatum ] Geburtsort ]
Strasse PLZ, Ort

ist seit dem bis zum / bis auf weiteres Mitglied in unserem Verein
Kemankes Germania e.V. Liverpooler Str. 16, 13349 Berlin und hat regelmaRig* an einer Sport- und

Bewegungsstunde teilgenommen.

Die Kosten betragen € im Monat und es handelt sich nur um den Beitrag fiir die o.g.
Person.
Unsere Vereinsstatuten sehen keine ErmaRigung fiir Bezieher von Leistungen nach dem Zweiten Buch

Sozialgesetzbuch (SGB Il / SGB XIl) vor.
Der Vereinsbeitrag / die Kurs- oder Teilnahmegebuihr ist auf folgendes Konto zu Gberweisen:

Beitragskonto:

Institut: Berliner Volksbank
Kontoinhaber: Kemankes Germany e.V.
IBAN: DE35 1009 0000 2545 3020 07
BIC: BEVODEBB

*RegelmaRige Teilnahme: mind. 80% Anwesenheit der angebotenen Stunden

Ort, Datum Unterschrift, ggf. Vereinsstempel
Kemankes Germania e.V. Kontakt Steuernummer Bankverbindung
Liverpooler Str. 16 Tel.: +49 (0)17618598598 27/616/62963 Amtsgericht Berliner Volksbank
13349 Berlin E-Mail: info@kemankes.de Berlin Charlottenburg BIC BEVODEBB
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