G A N Familienzentrum e.V.

I Engagement st gelrag:

lizen Sie die Arbelit des Versins
dureh Ihre Migliedschait eder cine Spendel

BEITRITTSERKLARUNG:

Ja, ich mdchte Mitglied werden. Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im

oy GAN Familienzentrum e.V.
Familienzentrum L

Kurt-Schumacher-Str. 19, 61267 Neu-Anspach zum ...,

Ich verpflichte mich; die Vereinsinteressen u.a. durch meinen
regelmafigen Mitgliedsbeitrag zu fordern.

Mein Mitgliedsbeitrag betragt jahrlich ...

Bitte senden Sie mir eine Spendenquittung zu.

Ich erméachtige Sie, den Jahresbeitrag per Lastschrift von meinem Konto abzubuchen.

Zusatzlich leiste ich eine einmalige Spende von ...............cocoinne. €

Bankverbindung Familienzentrum GANZ e.V.:
Evangelische Bank eG IBAN: DEQ09 5206 0410 0004 0018 69
BIC: GENODEF1EK1



