Helfen Sie uns helfen!
Werden Sie Mitglied im Tierschutz-Aktiv Passan Stadt wnd Land e.V.

Mitgliedsantrag

v

5 2 L-w 2
Tierschutz — Aktiv “ q,ﬁ
Passau Stadt und Land e.V. € ’ |
GartenstraBe 16a @» .
94036 Passau . &
Tel.: 0851 9862054 o -
Fax: 0851 9862053

Initiative gg. Tierversuche

Mit meiner Unterschrift werde ich Fordermitglied und unterstiitze die Ziele und Aufgaben
des Vereins, Eine Kindigung ist jederzeit - in schriftlicher Form jeweils zum Jahresende
maglich, Der Verein ist gemeinniitzig und beim Registergericht Passau eingetragen.

Monatsbeitrag: Zahlungsweise:

O €5.-- O € 10.-- O monatl. O % jihrl.
O € 15.-- O € O & jahd. O jahrlich
Yorname Creb_-Dratum Beruf

MName Teleton Fax

Strasse Bank

PLY Wohnort BLY Faonto.-Mr.

Ich bevollmichtige den Verein Tierschutz-Aktiv Passau Stadt und Land .V, bis auf
Widerruf den oben genannten Mitgliedsbeitrag von meinem Konto abzubuchen.

Datum Unterschrift (Mitglied) Dieses Feld bitte nicht beschriften
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