
Aufnahmeantrag für Vereinsmitglieder

Hiermit beantrage ich ab ________________ meine Aufnahme in den Verein AGBE –

Perspectives for West Africa e.V.

Persönlich Angaben

______________________________________________________________________

Name Vorname Geburtsdatum

___________________________________________________________________________

PLZ, Ort Straße, Hausnummer

___________________________________________________________________________

Telefon E-Mail

Anerkennung der Regularien des Vereins

Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung und die jeweils gültige Beitragsordnung des 

Vereins an.

Zahlungsart

Die Beiträge sind auf folgendes Konto zu überweisen:

AGBE – Perspectives for West Africa e.V.

Berliner Volksbank

Kontonummer: 7292766011

Bankleitzahl: 100 900 00

________________________________ _______________________________________

Ort, Datum Unterschrift


