IGELRITTER HAVELLAND
Birkenstrasse 5
14641 Wustermark

email: Igelritter-Havelland@gmx.de Igel - Notruf: +49 (0)17677875565

BEITRITTSERKLARUNG

Lieber Igelfreund,

mit lhrem Beitritt unterstiitzen Sie unseren Igelschutz-Verein.

Bitte helfen Sie uns, Igeln dauerhaft helfen zu kénnen und ihnen ein artgerechtes
(Uber-)Leben zu sichern.

Name: Vorname:
Strale: PLZ, Ort:
Geburtsdatum:

Beruf:

Telefonnummer:

E-Mail Anschrift:

Ich trete dem Verein als ...... aktives Mitglied ...... Fordermitglied bei
Monatsbeitrag: (Mitgliedsbeitrage sind steuerlich absetzbar) je Mitglied € 2,50
Ich iiberweise den Jahresbeitrag jahrlich bis zum 31.Méarz. Durch meine Unterschrift

bekenne ich mich zu den Zielen des Vereins und erkenne die Vereinssatzung und die
Datenschutzerkldrung, jeweils ein Exemplar wurde mir ausgehéandigt, an.
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Vereinskonto: Igelritter Havelland eV
Mittelbrandenburgische Sparkasse
DE56 1605 0000 1000 6551 36



