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info@frauenmuseumberlin.de
www.frauenmuseumberlin.de
Beitrittserklärung

Hiermit trete ich dem Verein Frauenmuseum Berlin e.V. als Fördermitglied bei:

Vor-/ Nachname: ...................................................................................................
Straße: ...................................................................................................................
Plz., Ort: .................................................................................................................
Telefon/mobil: ........................................................................................................
Email: ....................................................................................................................
Geburtsdatum (optional): .......................................................................................
Beruf (optional): ......................................................................................................
Mein Jahresbeitrag beträgt   ......................  € (ab 80€)
Datum: 
...........................................................................

Unterschrift:
...........................................................................

Der Verein ist als gemeinnützig anerkannt, Mitgliedsbeiträge und Spenden sind steuerlich absetzbar.

Den Jahresbeitrag bitten wir im Jahr Ihres Eintritts binnen 2 Wochen nach Ihrem Eintrittsdatum und in den darauf folgenden Jahren bis zum 31. Januar auf folgendes Konto zu überweisen:

Frauenmuseum Berlin e.V.

SKAT Bank 

IBAN: DE 2683065408 00040227 50 

BIC: GENODEF1SLR 
Sie können auch gerne einen Dauerauftrag einrichten, damit Sie nicht jedes Jahr daran denken müssen, wenn der Jahresbeitrag fällig wird.
Die Mitgliedschaft ist jeweils 4 Wochen zum Ende des Kalenderjahres kündbar.

Wir versichern, dass Ihre Angaben nur für Zwecke des Frauenmuseum Berlin e.V. verwendet werden.
Das Frauenmuseum Berlin bedankt sich für Ihre Unterstützung!

