| Deutsch-Griechische Gesellschaft Krefeld e.V.

Aufnahme-Antrag

Hiermit bitte ich um Aufnahme in die Deutsch-Griechische Gesellschaft Krefeld e.V.

Der Jahres-Mitgliedsbeitrag betragt:
25 € fiir Ehepaare/Paare, 15 € fiir Einzelpersonen und 10 € fiir Schiiler/Studenten

Einzugsermachtigung

Hiermit erméchtige ich die Deutsch-Griechische Gesellschaft Krefeld e.V. widerruflich den
Mitgliedsbeitrag jahrlich durch Lastschrift von meinem Konto abzubuchen.

Unsere Glaubiger-ldentifikationsnummer : DE 95ZZZ00000 620902
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