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Durch Ihren Beitritt zum Städtepartnerschaftsverein e.V. helfen Sie mit, unsere Städtepartnerschaften aktiv zu pflegen. Der jährliche Mitgliedsbeitrag beträgt für Einzelpersonen € 15,00 und für Ehepaare und Vereine € 20,00.

Wir heißen Sie herzlich willkommen bei uns!

Hiermit trete(n) ich(wir) dem „Verein zur Pflege der Städtepartnerschaften e.V.“ bei und erkläre(n) mich(uns) bereit, bis auf weiteres einen jährlichen Mitgliedsbeitrag von ………………... EUR zu zahlen.

Ich(Wir) ermächtige(n) den „Verein zur Pflege der Städtepartnerschaften e.V.“ (Gläubiger-Identifikationsnummer: DE44ZZZ00000547227), Mitgliedsbeiträge von meinem(unseren) Konto mittels Lastschrift einzuziehen: 

IBAN(Konto-Nr.) ..…..………………….………. BIC(BLZ) ……………………………. 

bei …………….……………....................................... bis auf Widerruf abzubuchen.


Vor- und Zuname/ Verein:..……………....................................................................

geb.: …………………………..	E-Mail: ……………………………………………..

Adresse: ........................................................................ Tel: ..................................

Ort u. Datum: .........................      
						Unterschrift: .......................................................


Städtepartnerschaftsverein e.V., Heiligenhäusel 14, 76532 Baden-Baden
