
Kinder- und Jugendhospizdienst
Pforzheim und Enzkreis e.V. 

Sterneninsel

Name, Vorname

Geboren am

Straße

PLZ, Ort

Telefon

E-Mail

Hiermit erkläre ich den Beitritt zur
Sterneninsel e.V. · Wittelsbacherstraße 18 · 75177 Pforzheim 

Einzelmitgliedschaft  Jahresbetrag ab € 25,–

Ich möchte €  Jahres-Mitgliedsbeitrag Jahres-Mitgliedsbeitrag

Juristische Person  Jahresbetrag ab € 100,–

Ich möchte €  Jahres-Mitgliedsbeitrag Jahres-Mitgliedsbeitrag

Der Jahresbeitrag wird mit der Einzugsermächtigung entrichtet.
Bitte unterschreiben und Bankverbindung auf der Rückseite 
eintragen.
Vielen Dank!

Datum, Unterschrift/en

Beitrittserklärung

Ich habe die Datenschutzerklärung gelesen.

Ich bin mit der Speicherung meiner Daten einverstanden.
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