
NEUSTADT GEGEN FREMDENHASS e.V.

Neustadt gegen Fremdenhass e.V. – Vogelsangstr. 6 - 67433 Neustadt

Beitrittserklärung
Neustadt gegen Fremdenhass e.V.

Name:....................................

Vorname:...............................

Straße:...................................

Nationalität:.......................…...

Wohnort:.................................

Telefon:................................….

E-Mail:………………………………………….

Mit den Zielsetzungen, den Vereinskonditionen und der Satzung
bin ich einverstanden. Eine Kopie der Satzung habe ich erhalten.
Ich / wir ermächtigen den Verein, meinen/unseren Beitrag vom
unten bezeichneten Konto abzubuchen.
Mein monatlicher Vereinsbeitrag beträgt:

€ .............   Zahlungsweise jährlich in Voraus.

Datum................... Unterschrift .......................................…..

Konto: 

IBAN......................………. BIC.......................... Bank...........….

67433 Neustadt, den................... Unterschrift..........................

Neustadt gegen Fremdenhass e.V.

1. Vorsitzender: Wolfgang Helfferich * Vogelsangstraße 6 * 67433 Neustadt * Tel. 06321 7205 * 
Mail post@neustadtgegenfremdenhass.de *

2. Vorsitzender: Christoph Schmid * Mail post@neustadtgegenfremdenhass.de *

Bankverbindung: Sparkasse Rhein-Haardt IBAN: DE89 5465 1240 1000 5524 53 BIC: MALADE51DKH


	Beitrittserklärung

