wiinschdirwas
BEITRITTSERKLARUNG

Gepriiff +Empfohlen!

Hiermit melde ich eine Forder-Mitgliedschaft fir den Verein winschdirwas e.V. an.

O Einzelmitgliedschaft O Firmenmitgliedschaft
Jahresgrundbeitrag 60,00 EUR Jahresgrundbeitrag 150,00 EUR
Sie haben die Mdglichkeit freiwillig auch gerne einen héheren Beitrag zu leisten EUR
Firma:
Name: Vorname:
Geburtsdatum:
Stral3e, Nr. PLZ, Ort:
Telefon: Fax:
E-Mail: Internet:

SEPA-Lastschriftmandat

Glaubiger-ID.: DE08ZZZ00000849642 Mandatsreferenz: wird Ihnen mitgeteilt

Ich erméachtige den Verein winschdirwas e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Verein winschdirwas e.V. auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Der Einzug erfolgt zum oder zum 1. des Folgemonats.

IBAN: DE / / / / / SWIFT-BIC:

Datum, Ort und Unterschrift;

Die Erklarung gilt bis auf Weiteres. Ein Widerruf kann jederzeit schriftlich erfolgen.
Die Mitgliedschaft kann monatlich gekiindigt werden.

Widdersdorfer Str. 236-240 Spendenkonto ehrenamtlicher Vorstand  Ehrenprasidentin
50825 Kdln
Telefon (0221) 579 297 0 Sparkasse KoélnBonn Nikolina Saure Jeane Freifrau von Oppenheim
Telefax (0221) 579 297 90 IBAN: DE77 3705 0198 1951 9519 51 Dr. Kerstin Smid
SWIFT-BIC: COLSDE33 Ulrich Benz

Dr. Claus van der Velden
E-Mail: info@wuenschdirwas.de
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