Antraqg auf Mitgliedschaft im Verein Freie Waldorfschule Aalen e.V.

GalgenbergstralRe 42, 73431 Aalen, Tel.:07361/350735, Fax: 03761/350736

Hiermit beantrage/n ich/wir die Mitgliedschaft in Verein Freie Waldorfschule Aalen e.V.
zum 20

Ich unterstitze den Verein als [0 aktives (ordentliches) Mitglied
0 passives (forderndes) Mitglied

Antragsteller/in:

(Name, Vorname) (geb.am)

(Name , Vorname Ehegatte/Lebensgefahrte) (geb.am)

(Strasse, Hausnummer)

(PLZ, Ort) (Telefon)

Ich/Wir sind bereit einen Mitgliedsbeitrag zu bezahlen in H6he von:

o € / monatlich (Mindestbeitrag € 5,20)
o € /jahrlich  (Mindestbeitrag € 62,00)

Ich/Wir erteilen Ihnen hiermit jederzeit widerruflich die Ermachtigung, diesen Beitrag

jahrlich (erstmalig jedoch im ) von meinem/unserem
Konto-Nr. Bankleitzahl
bei der
(Name der Bank, Ort)
einzuziehen.
, den
(Ort) (Datum) (Unterschrift)

(Unterschrift)

Herzlichen Dank fur Ihre Unterstiitzung !
Uber die Aufnahme als Mitglied entscheidet der Vorstand. Sie erhalten von uns eine schriftliche Besta-
tigung lhres Antrages. Alle Mitglieder erhalten automatisch zum Jahresende eine Bescheinigung tUber
die entrichteten Mitgliedsbeitrédge. Diese sind steuerlich absetzbar.
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