AH Forderverein der AIDS-Hilfe Heidelberg e .V.
HD

Einfach per Fax schicken: 06221 — 16 88 37

Antrag auf Mitgliedschaft

Forderverein der AIDS-Hilfe Heidelberg e.V.
c/o AIDS-Hilfe Heidelberg e.V.
Rohrbacher Str. 22

69115 Heidelberg

Beginn der Mitgliedschaft (Bitte Datum eintragen):

Hohe des Beitrages: Euro jahrlich (jahrlicher Mindestbeitrag 24,00 Euro)
D Beitragsbefreit da Mitglied in der AIDS-Hilfe Heidelberg e.V.

Zur Person:
Name, Vorname

PLZ, Ort:

StraBe:

Telefon: E-Mail:

Anderung der Anschrift bitte per Karte/Brief/Fax an die Mitgliederverwaltung weiterleiten.

Datum: 1. Unterschrift:

(Bei Erteilung einer Einzugsermachtigung bitte beide Unterschriften leisten.)

Zahlungsweise:

I:l Durch erteilte Einzugsermachtigung
Einzugsermachtigung

Hiermit ermachtige ich, den Férderverein der AIDS-Hilfe Heidelberg e.V., meinen Mitgliedsbeitrag selbst abzubuchen.

[  nhalbjshrlich [1 jshrlich
Bank: Bankleitzahl:
Kontonummer: Inhaber/in:

Diese Einzugsermachtigung soll bis zu meinem schriftlichen Widderruf gegeniiber dem Forderverein der
AIDS-Hilfe Heidelberg e.V. ausgefiihrt werden.

Datum: 2. Unterschrift

I:l Durch eigene Uberweisung (moglichst per Dauerauftrag auf das Konto:623 53 015, BLZ:67290100)

Forderverein der AIDS-Hilfe Heidelberg e.V. Volksbank Kurpfalz H + G Bank

c/o AIDS-Hilfe Heidelberg e.V. BLZ: 67290100

Rohrbacher Str. 22 Beitragskonto: 623 53 015 Spendenkonto: 623 53 007
69115 Heidelberg Steuernr.:32489/48393

FAX: 06221 / 168837 Amtsgericht Heidelberg Register-Nr.: VR 3493

-anerkannter gemeinniitziger eingetragener Verein-



