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Dokument ausfiillen, falzen und in Din-lang-Umschlag verschicken. Herzlichen Gliickwunsch!
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AWO-Kreisverband E

HenschelstraBBe 11
60314 Frankfurt

JA, 1 CH wiLlL MITGLIED BEI DER AWO WERDEN

Ich werde Mitglied im Ortsverein:

Name Vorname
Strafe email

PIZ Wohnort Telefon
Geburtsdatum Beitrittsdatum

Als Monatsheitrag bezahle ich

2,50 Euro [ ] 10,00 Euro [ ]
3,00Euro [ O | 15,00Euro ||
4,00Eur0 | | 20,00Euro [ |
750Eur0 [ | 2500Eur0 | |

Hiermit erméchtige ich die Arbeiterwohlfahrt den Monatsbeitrag in Hohe von:

|| Eurojeweils fiir 1/2 Jahr
[ ] Euro jeweils fiir 1 Jahr

von meinem Konto,

Bankverbindung ...

Kontonummer Bankleitzahl

zu Beginn des jweiligen Beitragszeitraums einzuziehen.

Datum

T MM JJ Unterschrift
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