
Verein zur Förderung und Beratung des Diakonissenmutterhauses  
 
„Casa Matriz de Diaconisas“, Sao Leopoldo, Brasilien 
 

Karlsplatz 27/31, 99817 Eisenach   

 
 
 
 
 

 Beitrittserklärung 
 

 Ich möchte ab sofort dem Förderverein beitreten. 
 
 
 Name:..........................................................Vorname:.............................................. 
 
 
 
 Straße:....................................................................................................................... 
 
 
 
 Wohnort:.................................................................................................................... 
 
 
 
 Telefon:........................................................Telefax:................................................. 
 
 
 
 E-Mail-Adresse: …………………………………………………………………………… 
 
 
 
 Ich stimme dem Lastschrifteinzug zu. 
 
 IBAN: ……………………………. 
 
 
 BIC:……………………………………….. 
 
 
 ....................................................  ............................................................. 
 Ort, Datum     Unterschrift 
 


