Fe] Diakoniezentrum

BEITRITTSERKLARUNG W GroB-BieberaueV.

Werden Sie Mitglied in unserem gemeinnitzigen Verein (Jahresmindestbeitrag EURO 25,-) oder
unterstitzen Sie unsere Arbeit mit einer Spende — Bankverbindung: Diakoniezentrum GroB-Bieberau e.V.,
IBAN: DE64 5085 2651 0180 1021 54 / BIC: HELADEF1DIE (Sparkasse Dieburg). Herzlichen Dank!

Name Vorname

StraBe PLZ / Wohnort

Telefon E-Mail

Geburtstag gewunschtes Eintrittsdatum
Ort, Datum Unterschrift

Bitte senden Sie das Formular an: Diakoniezentrum GroB-Bieberau e.V., SudetenstraBe 1, 64401 GroB-Bieberau

Fas) Diakoniezentrum

LASTSCHRIFTMANDAT B GroB-Bieberau eV.

Ich ermachtige hiermit bis zu meinem jederzeit Kontoinhaber:
maoglichen Widerruf den gemeinnutzigen Verein

Diakoniezentrum GroB-Bieberau e.V. (Glaubiger-
Identifikationsnummer DE75ZZ2Z000007748183),

IBAN:
__ den satzungsgemaBen Vereinsbeitrag in Hohe
von Euro 25,- oder
e BIC:
__ den Betrag in Héhe von Euro 50,-
__ den Betrag in H6he von Euro 100,-
Kreditinstitut:

den Betrag in Hohe von Euro

__ halbjéhrlich // __ jahrlich

(bitte ankreuzen / ausflllen)

von nebenstehendem Konto abzubuchen.
Diese Einzugsermachtigung verliert ihre Giltigkeit Ort, Datum Unterschrift
mit Beendigung der Mitgliedschaft.

Bitte senden Sie das Formular an: Diakoniezentrum GroB-Bieberau e.V., SudetenstraBe 1, 64401 GroB-Bieberau



