%

Verein zur Férderung des
Rudolf-Steiner-Seminars e.V.
Michael-Hoérauf-Weg 6
D-73087 Bad Boll

Verein zur Férderung des Tel: 07164 9402-0

Rudolf-Steiner-Seminars e.V. Fax: 07164 9402-20

Michael-Hérauf-Weg 6

D-73087 Bad Boll www.rudolf-steiner-seminar.de
Antrag

Hiermit beantrage(n) ich / wir

Name:

Vorname:

| |
| |
PLZ, Ort: | |
| |

Strasse:

die Aufnahme als Mitglied in den Verein zur Férderung des Rudolf-Steiner-Seminars

ab dem Jahr: S mit einem Jahresbeitrag in Hohe von: S Betrag in €

(Mindestbeitrag fiir Mitglieder € 20,00 jahrlich)

Zahlungsweise: D Dauerauftrag D Uberweisung

(zutreffendes bitte ankreuzen)

Unsere Bankverbindung: ‘ Verein zur Férderung des Rudolf-Steiner-Seminars ‘

Bank ‘ Bank fir Sozialwirtschaft ‘

IBAN = DE03 6012 0500 0007 7459 00 | BIC | BFSWDE33STG |

Verwendungszweck: ‘ Mitgliedsbeitrag Forderverein ‘

Die Anerkennung der Mitgliedschaft erfolgt durch Zusendung der Satzung.

Datum / Unterschrift:
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