WunschPunkt e.V.
Verein zur pädagogischen Förderung kranker Kinder und Jugendlicher

WunschPunkt e.V.

Waldseestraße 14





Telefax 09135 / 6707
91056 Erlangen

Aufnahmeantrag

Name, Vorname: 
________________________________________________________

Straße: 

________________________________________________________

PLZ / Wohnort: 
________________________________________________________

Telefon:

________________________________________________________

Ich bitte um Aufnahme in den Verein WunschPunkt e.V.

Mir ist bekannt, dass ich jederzeit wieder austreten kann. Die Satzung des Vereins erhalte ich zugesandt. Gemäß § 5 der Satzung wird der Mitgliedsbeitrag für das laufende Jahr jeweils bis zum 31. März durch Lastschrift eingezogen.

Nach Bestätigung der Aufnahme in den Verein gestatte ich WunschPunkt e.V.

O
den Mindestbeitrag von 10,00 Euro jährlich

O
einen freiwilligen Jahresbeitrag von  __________ Euro 

per Lastschrift von meinem Konto einzuziehen:

Kontonummer

__________________________________

Bank


__________________________________

Bankleitzahl

__________________________________

O  Ich überweise den Betrag auf das Konto 41399 (BLZ 76350000) Sparkasse Erlangen
Der Mitgliedsbeitrag kann steuerlich als Spende abgesetzt werden.

(Laut Bescheid 215/111/60523 des Finanzamtes Erlangen vom 04.08.2006 dient der Verein ausschließlich und unmittelbar steuerbegünstigten Zwecken.)
Ort, Datum 



Unterschrift

