
Förderverein der
Palliativstation Lüdenscheid e.V.
Paulmannshöher Str. 14
58515 Lüdenscheid

... geht ganz einfach: Den folgenden Teil 
in DRUCKBUCHSTABEN ausfüllen und an 
uns zurückschicken oder gleich persönlich 
abgeben. Fertig.

Name

StraSSe / Nr.

e-maiL

EINZUGSERMÄCHTIGUNG
Hiermit ermächtige ich widerruflich den Förderverein, den 
jährlichen mitgliedsbeitrag von u. a. Konto einzuziehen:

ibaN

 ich bitte um nähere informationen

 ich möchte ehrenamtlich mitarbeiten

 ich erkläre meinen beitritt zum Förderverein mit einem
 mindestbeitrag von 15 Euro pro Person / Jahr

   anderer beitrag: Euro

 Zusendung einer Spendenquittung wird gewünscht

ORT, DATUm

VorName

PLZ WoHNort

teLeFoN

iNStitut

UNTERSCHRiFT

Gutes tun —
mitglied werden!


