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Deutsch-Arabische

Freundschafts-
gesellschaft e.V.

Friedrichstrale 185
Kontorhaus Mitte

D - 10117 Berlin

Tel: +49 (0) 30. 20 64 88 88
Fax: +49 (0) 30. 20 64 88 89

Web: www.dafg.eu
Mail: office@dafg.eu

Authahmeantrag

Bankverbindung:
Deutsche Bank Berlin
BLZ: 100 700 24
Konto: 10 66 810

IBAN:
DE82100700240106681000
BIC: DEUTDEDBBER

Antrag auf Privat-Mitgliedschaft

Den Antrag bitte vollstandig ausgefullt per Post oder per Fax zusenden.
Anschrift: Friedrichstrale 185 | D - 10117 Berlin
Fax: +49 (0) 30. 20 64 88 89

Deutsch-Arabische Freundschaftsgesellschaft e.V.

Name

Vorname

ggf. Firma

StraRe

Land, PLZ, Ort

Beruf

Telefon / Fax (privat)

Telefon / Fax (dienstlich)

Telefon (mobil)

e-mail / www-Adresse

Geburtsdatum

Datum, Unterschrift

Lander- /Themeninteresse

() Lichtbild fir den Mitgliedsausweis liegt bei

() Ja, ich erlaube die Weitergabe vorstehender Daten an andere Mitglieder
der Deutsch-Arabischen-Freundschaftsgesellschaft e.V.

Der jahrliche Mitgliedsbeitrag von Euro 90,00 ( Euro 50,00 ermaRigt laut Satzung)

() Eine entsprechende Bescheinigung fiir einen ermaBigten Mitgliedsbeitrag liegt bei

() wird von meinem Konto per Lastschriftverfahren abgebucht

Angaben zur Teilnahme am Lastschriftverfahren:

Kontoinhaber

Kreditinstitut

BLZ

Konto

Unterschrift (Zustimmung Lastschriftverfahren)
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Deutsch-Arabische
Freundschafts-
gesellschaft e.V.

Friedrichstrale 185
Kontorhaus Mitte
D - 10117 Berlin

Tel: +49 (0) 30. 20 64 88 88
Fax: +49 (0) 30. 20 64 88 89

Web: www.dafg.eu
Mail: office@dafg.eu

Bankverbindung:
Deutsche Bank Berlin
BLZ: 100 700 24
Konto: 10 66 810

IBAN:
DE82100700240106681000
BIC: DEUTDEDBBER

Authahmeantrag

Antrag auf Firmen-Mitgliedschaft

Den Antrag bitte vollstandig ausgefullt per Post oder per Fax zusenden.
Anschrift: Friedrichstrale 185 | D - 10117 Berlin
Fax: +49 (0) 30. 20 64 88 89

Deutsch-Arabische Freundschaftsgesellschaft e.V.

Firma

Name

Vorname

StraRe

Land, PLZ, Ort

Beruf

Telefon / Fax (privat)

Telefon / Fax (dienstlich)

Telefon (mobil)

e-mail / www-Adresse

Geburtsdatum

Datum, Unterschrift

Lander- /Themeninteresse

() Lichtbild fir den Mitgliedsausweis liegt bei

() Ja, ich erlaube die Weitergabe vorstehender Daten an andere Mitglieder
der Deutsch-Arabischen-Freundschaftsgesellschaft e.V.

Der jahrliche Mitgliedsbeitrag von Euro 1000,00

(O wird von meinem Konto per Lastschriftverfahren abgebucht

Angaben zur Teilnahme am Lastschriftverfahren:

Kontoinhaber

Kreditinstitut

BLZ

Konto

Unterschrift und Stempel (Zustimmung Lastschriftverfahren)



