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Geburtsdatum: ..o, - NEE AR ... LD e

E-Mail AtEB8SE: . Qa...oceoeenneeeriimild, ... . NUD.............

Bankverbindung: Hiermit erméchtige ich die Blau-Weil3-Rote Hilfe
widerruflich die von mir zu entrichtende Betragszahlung von 3,- Euro abzubuchen.
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Name KoONto-INhaber: ..o s et eeeeeieeenenenedheresensssssenesessdidbiitisnnnnnnnn,

Unterschrift Konto-Inhaber: it ittt

Beitrittserkldrung: Ich erklare hiermit meinen Beitritt zur Blau-Weil3-Roten Hilfe.
Datum und UnterSOQmMitR . - - - Kl ... e gl e

(be1 Jugendlichen unter 18 Jahren, Unterschrift des gesetzlichen Vertreters)

Antrag abgeben bzw. zusenden an:
‘Blau-Weil3-Rote Hilfe
Carl-Hopp-Str. 12

18069 Rostock



