
Beitrittserklärung zu 

     grenzenlos e.V. 

 

 

 

An 

grenzenlos e.V. 

Hobrechtstr. 65 

12047 Berlin 

 

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zu grenzenlos e.V. 

 

Angaben zur Person 

Name  

Straße  

PLZ, Ort  

Telefon  

E-Mail  

Geburtsdatum  

 

Angaben zum Dienst 

Einsatzland  

Art des Projektes  

Zeitraum  

Trägerorganisation  

Dienstform (FSJ, Weltwärts etc.)  

 

Bankverbindung 

Kontoinhaber  

Kontonummer  

Bankleitzahl  

Bank  

 

Ich erkläre mich damit einverstanden, dass der Mitgliedsbeitrag von derzeit 

2,50€ pro Monat jährlich von dem oben genannten Konto eingezogen wird. 

 

 

___________________________              ______________________________ 

Ort, Datum                                                       Unterschrift 


