Freiabonnements fiir Gefangene e.V. Tel: 030 /611 21 89
Kdpenicker Str. 175 Fax: 030/ 61 62 98 99
10997 Berlin E-Mail: info@freiabos.de

Antrag auf Mitgliedschaft

Hiermit beantrage ich, als Mitglied in den Verein Freiabonnements fiir Gefangene e.V. aufgenommen
zu werden.

Name, Vorname

Strafle, PLZ, Wohnort

Telefon E-Mai-Adresse

Geburtsdatum Beruf
Den Mitgliedsbeitrag in Hohe von [_] 50 Euro pro Jahr zahle ich per:

[] Lastschrift (Bitte Einzugserméchtigung ausfiillen)
[ ] Dauerauftrag
[] Uberweisung

Kontoverbindung Freiabonnements fiir Gefangene e.V
Bank fiir Sozialwirtschaft

BLZ 100 205 00

Konto 30 85 400

Einzugserméchtigung:
Ich berechtige Freiabonnements fiir Gefangene e.V. ab dem (Datum) - jederzeit

widerruflich - meinen Mitgliedsbeitrag einzuziehen von meinem Konto:

Kontonummer Bankleitzahl
Kreditinstitut / Ort
[ ] 12,50 € im Vierteljahr [ ] 25,00 € im Halbjahr [ ] 50,00 € im Jahr

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontofithrenden
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur EinlGsung.

Ort / Datum Unterschrift



