
Vereinsinterne Vermerke:                      gezeichnet

       
 

 
Aufnahmebeschluss am:    _______________      ______ 
   

Beschluss an Bewerber:    ________________     ______ 
 

Im  M-Verzeichnis erfasst: ________________     ______ 
   
 

Bemerkungen:
 ______________________________________  

 ______________________________________ 

PRO ALTSTADT 

 Antrag auf Mitgliedschaft 
Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zu dem gemeinnützigen Verein  

PRO ALTSTADT e.V.  in Frankfurt am Main 

� Herr   � Frau  Titel: 
 

Nachname: 
 

Vorname: 
 

PLZ:    Wohnort:     
 

Straße/Nr.: 
 

 
                
Telefon:      
      

Mobil: 
 

E-Mail: 
 

     Mitgliedschaft:      aktiv Mitgliedschaft:      aktiv Mitgliedschaft:      aktiv Mitgliedschaft:      aktiv ����           passiv  

 
Geburtstag: 
 

Staatsangehörigkeit: 
 

Beruf: 

� selbständig    � angestellt       �  im Ruhestand   
 

 
 

 
    
    
Beginn der Mitgliedschaft:  ____.____.201__Beginn der Mitgliedschaft:  ____.____.201__Beginn der Mitgliedschaft:  ____.____.201__Beginn der Mitgliedschaft:  ____.____.201__    

Heutiges Datum: Heutiges Datum: Heutiges Datum: Heutiges Datum:                                                                                     ____.____.201______.____.201______.____.201______.____.201__        

                        

UnterschriftUnterschriftUnterschriftUnterschrift:           
für die Aufnahme                                                 

Ihre Daten werden elektronisch gespeichert und im Sinne des Datenschutzgesetzes behandelt.                 

 Meine Bankverbindung: 
                                    
 Bankname:  
 
 
 Sitz der Bank:     
 
 

 Bankleitzahl:       │ │ │ │ │ │ │ │ │ │ │  
    

 Kontonummer:   │ │ │ │ │ │ │ │ │ │ │      

Ich bin mit Bankeinzug einverstanden!  
Mir ist bekannt, dass eine Einzugsermäch-
tigung jederzeit widerrufen werden kann.  
 

Unterschrift für den Bankeinzug: 
 

 

                Datum:               ___.___.201__ 
 

Auf Wunsch senden wir Ihnen eine Spendenquittung, 
wenn Sie mehr als 200 Euro gezahlt haben. Ansons-
ten reicht dem Finanzamt eine Kopie Ihres Bankbe-
legs, wenn Sie unsere Steuernummer auf dem Über-
weisungsbeleg angeben:  >  047 250 449 39  047 250 449 39  047 250 449 39  047 250 449 39  < 

Der Jahresmindestbeitrag wird von der Mitgliederversammlung festgesetzt und beträgt zur Zeit  25,00 €  
 

Ich bin bereit, einen Mitgliedsbeitrag von:  _______,00 Euro zu zahlen. 


