
Ich möchte mich dem
Förderverein Freundeskreis Spiegelbild e.V.

anschließen mit

□ ehrenamtlicher Tätigkeit

□ einer Geldspende in Höhe
von € _________________

□der Mitgliedschaft mit einem
monatlichem Beitrag von € ............................

(Mindestbetrag mit € 1,00)

Name: ______________________________
Vorname: ___________________________
Adresse: ____________________________
Telefon: _____________________________

Geb. ________________________________

(Datum)                 (Unterschrift)
Einzugsermächtigung

Hiermit ermächtige ich den Förderverein
vom nachstehenden Konto einzuziehen:

(Diese Einzugsermächtigung kann ich jederzeit widerrufen)

Geldinstitut: ______________________________
Konto-Nr.: _______________________________

Bankleitzahl: _____________________________

_________________________________________
(Datum)                         (Unterschrift)

Dieses Blatt bitte an den Förderverein senden
oder direkt bei einem Mitglied abgeben

Bankverb:               Volksbank Neumünster
BLZ:                        212 900 16
Konto:                     676 253 00
IBAN:                 DE77 2129 0016 0067 6253 00
BIC                         GENODEF1NMS


