BEITRITTSERKLARUNG

Gesellschaft der Freunde und Forderer
der Friedrich-Schiller-Universitat Jena e.V.

NAME, VORNAME, TITEL:

GEBURTSDATUM:

PERSONLICHES MITGLIED:

FIRMA, VEREIN:

ANSCHRIFT:

TELEFON:

FAX:

E-MAIL:

Hiermit erklare ich/erklaren wir meinen/unseren Beitritt zur Gesellschaft der Freunde und Forderer
der Friedrich-Schiller-Universitdt Jena e.V.

Ich werde/wir werden einen jahrlichen Beitrag von Euro bezahlen.

Zusitzlich erkladre ich mich/erkldren wir uns bereit, zur Forderung des Vereins eine einmalige freiwillige Spende
von Euro zu gewahren und diese auf das Konto des Vereins zu iiberweisen.

IBAN: DE78 8204 0000 0253 9609 00
BIC: COBADEFFXXX
Commerzbank Jena

DATUM: UNTERSCHRIFT:






