
Förderverei n Hospizbewegu n g

Andernach-Pel lenz e.V.

Georgshof 7

56626 Andernach

Name:

Barbara Hilgenstock

Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage ich die Aufnahme in den
Förderverei n Hospizbewegung
Andernach-Pellenz e. V.

Vorname:

Straße: PLZ /Ort:

Telefon: E-Mail:

Datum: U ntersch rift:

lch möchte die Arbeit des Vereins unterstützen durch:

I Mitarbeit bei derTaitigkeit im Verein

tr Finanzielle Unterstützung mit einem regelmäßigen

jährlichen Beitrag von

I der auf eines der

€ (Mindestbeitrag'l 2 €/jährlich),

unten aufgefuhrten Vereinskonten überwiesen wird

Hinweis: Beiträge und Spenden können beim Finanzamt geltend gemacht werden.
Bis 200 € gilt der Kontoauszug bzw. der Überweisungsträger als Nachweis.

Mandatsreferenz (Mitgliedsnummer, wird lhnen mit Zusendung der Satzung mitgeteilt)

lch ermächtige den Fprderverein Hospizbewegung Andernaih-Pellenz e.V., Zahlungen von meinem
Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein
Hospizbewegung Andernach-Pellenz e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.
Hinweis: lch kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung
des belastenden Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten
Bedingungen.

Vorname und Name (Kontoinhaber)

BIC (s oder 11 Stellen)

Ort, Datum, Unterschrift

Bankverbindungen:
VR Bank Rhein-Mosel eG I IBAN: DE76 5766 2263 0008 310273 | BIC: GENODED I MPO
Kreissparkasse Mayen I IBAN: DE03 5765 0010 0097 0004 00 | BIC: MALADESl MYN 

I

G I ä u bi g e r- I d e ntifi kati o n s n u m me r DE 1 8 FVH 000 0047 067 7


