MITGLIEDSCHAFT

m besser
(%-.,e‘v') Leben

Ja, ich méchte die Ziele des 6kologischen Netzwerk — besser Leben e. V.

unterstitzen und Mitglied werden.

1) Mitglied des 6kologischen Netzwerk — besser Leben e. V. wird:

(Bitte in Blockschrift)

Name, Vorname:

StrafBe und Hausnummer:
PLZ, Wohnort:
Beruf/Tétigkeit:
Geb.-Datum:

E-Mail-Adresse:

Telefonnummer geschéftlich:

Handy-Nummer:

Ort, Datum:

2) Ich zahle jahrlich
einen Betrag von
fir meine Mitgliedschaft

per Barzahlung
per Uberweisung

Telefonnummer privat:

Faxnummer:

Unterschrift:

EURQO (mind. 12,- EURO jghrlich)

per Abbuchung (diese erfolgt ab Eingang dieser Einzugserméchtigung)

Bankleitzahl:

Geldinstitut:

Konto-Nr.:

Kontoinhaber:

Die Mitgliedschaft betrdgt ein Jahr und verléngert sich automatisch. Kiindigung ist jederzeit méglich.
Eine Rickzahlung nicht verbrauchter Mitgliedsbeitréige ist nicht maglich.

Ort, Datum:

Vorstand:
Michael Ellerhausen
Homepage: www.fair-netzen.de

Michael Ellerhausen
Vorstandsvorsitzender
Okologisches Netzwerk —
besser Leben e.V.
(gemeinnitzig)

Unterschrift:

Tel,: 01 72/60 63 843
Schlossbergweg 4
36286 Neuenstein
www.fair-netzen.de

info@fair-netzen.de

Hersfeld VR 1728
Steuer Nr: 002 250 51201

Eingetragen im Vereinregister Bad

Spenden Sie bitte:
Bankverbindung:
Deutsche Bank
Paypal: spenden@fair-netzen.de
Konto-Nr: 87 480 4800
BLZ: 53270024



