
Förderverein Palliativstation Harlaching e.V. │ Sanatoriumsplatz 2 │ 81545 München 

Telefon: 089-6210-2852 │ E-Mail: info@palliativ-foerderverein-harlaching.de 

Münchner Bank eG │ IBAN: DE11 7019 0000 0001 5522 44 │ BIC: GENODEF1M01 

Mitgliedsantrag 

zum Förderverein Palliativstation Harlaching e.V. 

JA, ich möchte Mitglied werden und 

durch meinen Beitrag i.H.v. mindestens 

60 € den Förderverein unterstützen.  

Ich möchte einen freiwilligen Jahres-

beitrag in folgender Höhe leisten: 

     Euro 

JA, ich möchte mit einem Beitrag i.H.v. 

mindestens 500 € jährlich Fördermit- 

glied werden. 

Ich möchte einen freiwilligen Jahres-

beitrag in folgender Höhe leisten: 

    Euro 

Ich unterstütze den Förderverein 

Palliativstation Harlaching e.V. mit einer 

einmaligen Spende: 

    Euro 

Mit der Zusendung von Informationen 

über die Vereinsarbeit an meine E-Mail-

Adresse bin ich einverstanden. 

Ich überweise den oben genannten 

Betrag auf das unten angeführte Konto.  

Oder ich erteile ein SEPA-Lastschriftmandat für:  

Förder-/Mitgliedsbeitrag, 1x jährlich 

(Februar) 

Einmalige Spende 

Ich ermächtige den Förderverein Palliativstation 

Harlaching e.V. widerruflich, die von mir zu ent-

richtenden Zahlungen bei Fälligkeit von folgendem 

Konto einzuziehen: 

Bank  

Kontoinhaber  

IBAN  

BIC  

Meine Daten: 

Vorname  

Nachname  

Geb.-Datum  

Straße  

PLZ  

Ort  

Telefon*  

E-Mail  

* freiwillige Angabe  

Gläubiger-ID: DE54 ZZZ0 0001 2347 77 

Mandatsreferenz: Ihre Mitgliedsnummer 

 

Ort, Datum  Unterschrift

Eine Spendenquittung erhalten Sie unaufgefordert. Datenschutzhinweis: Wir verarbeiten Ihre Daten streng vertraulich und nur für die 

Zwecke des Vereins. Bei Ausscheiden eines Mitglieds werden die Daten nach zwei Jahren gelöscht, beginnend zum Ende des Jahres 

des Austritts. Steuerlich relevante Daten wie Mitgliedsbeiträge und Spenden werden erst nach 10 Jahren gelöscht. 


	Mitglied: 
	0: Off
	Jahresbeitrag: Off

	Fördermitglied: Off
	Fördermitglied-Jahresbeitrag: Off
	EinmaligeSpende: Off
	Mails: 
	okay: Off

	Ueberweisung: 
	selbst: Off

	SEPA: 
	Beitrag: Off
	Spende: Off

	Betrag: 
	Mitglied: 
	Fördermitglied: 
	Spende: 

	Bank: 
	Kontoinhaber: 
	IBAN: 
	BIC: 
	Vorname: 
	Nachname: 
	Geb: 
	Datum: 

	Strasse: 
	PLZ: 
	Ort: 
	Telefon: 
	E-Mail: 
	Unterschrift: 


