
 
 

 
Mitgliedsantrag 

 

Ja, ich möchte den Förderverein für Krebsberatung und -hilfe  

in der Emscher-Lippe Region e.V. unterstützen 
 

 

daher werde ich Mitglied und zahle 4,00 Euro im Monat. (Zahlweise jährlich) 

 

daher werde ich Mitglied und zahle einen höheren Betrag als 4,00 Euro im 

Monat. Beitragshöhe _______,____ Euro im Monat. (Zahlweise jährlich)  

 

 

Name:   _______________________________________________________ 

 

Straße:  _______________________________________________________ 

 

PLZ, Wohnort: _______________________________________________________ 

 

Telefon:  _______________________________________________________ 

 

E-Mail:   _______________________________________________________ 

 

 
Einzugsermächtigung: 

Hiermit ermächtige ich den Förderverein für Krebsberatung und -hilfe in der Emscher-Lippe Region 
e.V., widerruflich den oben angeführten Betrag / Spende jährlich zu Lasten meines Kontos mittels 
Lastschrift einzuziehen. 

 

 

 

Bank:  ___________________________________________________________________ 

 

IBAN:  ___________________________________________________________________ 

 

BIC:  ___________________________________________________________________ 

  

 

 

 

Datum      Unterschrift 

 

Bitte zurück an: 

Förderverein für Krebsberatung und -hilfe in der Emscher-Lippe Region e.V. 

Husemannstraße 71 • 45879 Gelsenkirchen • Tel. 0209 / 15 55 95-35 • Fax: 0209 / 15 55 95-36 

 
Der Förderverein für Krebsberatung und -hilfe in der Emscher-Lippe Region e.V. ist durch das Finanzamt Gelsenkirchen 
als gemeinnützig anerkannt. Spenden und Mitgliedsbeiträge sind daher steuerlich absetzbar.  


