
Ich möchte die Arbeit des Vereins unterstützen: 
 
 
___________________________________________ 
Vorname und Nachname 
 
___________________________________________ 
Straße und Hausnummer 
 
___________________________________________ 
PLZ Wohnort 
 
___________________________________________ 
Telefon 
 
___________________________________________ 
eMail-Adresse 
 
 
□ Ich möchte Mitglied im Verein werden. 
 
 
___________________________________________ 
Datum und Unterschrift 
 
Den jährlichen Mitgliedsbeitrag von  40,00€  
bitte ich von meinem Konto abzubuchen: 
 
___________________________________________ 
Kontonummer und Kontoinhaber(in) 
 
___________________________________________ 
BLZ und Bank 
 
___________________________________________ 
Datum und Unterschrift 
 
 
□ Ich überweise eine Spende von ____________€. 
(Spendenquittungen werden ab 50,--€ unaufgefordert 
zugesandt.) Konto: 848808    Heidelberger Volksbank 
BLZ: 67290000 
 
□ Ich bin an ehrenamtlicher Arbeit interessiert  
und bitte um Kontaktaufnahme. 

 
Hauptstr. 79, 69117 Heidelberg 
heidelberg@profamilia.de   06221/184440 
 
 

mailto:Heidelberg@profamilia.de

