Antrag auf Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich/ beantragen wir die Mitgliedschaft in der

Ehrenamtsagentur Wandlitz e.V.
Prenzlauer Chaussee 133

16348 Wandlitz

Email: info@ehrenamt-wandlitz.de

Ich bin/ wir sind bereit die Arbeit des gemeinnitzigen Vereins zu unterstitzen.

Anrede

Name, Vorname
Strale, Hausnummer
PLZ, Ort

Telefon

Email

Geburtsdatum

Daten zur Mitgliedschaft

Eintrittsdatum

Mitgliedsbeitrag

Zahlungsrhythmus [ jahrlich [0 halbjahrlich [0 monatlich

Ort, Datum

Unterschrift

Bitte GUberweisen Sie lhren Mitgliedsbeitrag auf folgendes Konto:
Empfanger: Ehrenamtsagentur Wandlitz e.V.

IBAN: DE46 1705 2000 0940 0265 38

BIC: WELADED1GZE

Bank: Sparkasse Barnim
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