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Hiermit erklare ich meinen Beitritt zu dem Verein:

Mit-Menschen Wuppertal
Verein fiir Menschen mit Behinderung e.V.
Laurentiusstrafe 9

42103 Wuppertal

Name: Vorname:
Strale: PLZ, Ort:
Tel privat: Mobil:
Fax: E-Mail:
Geburtsdatum:

Mit meiner Unterschrift unterstitze ich die Arbeit von Mit-Menschen Wuppertal €.V. und
erkenne die Satzung des Vereins an.

Der Jahresbeitrag betragt: 20,00 Euro (inkl. 6 Ausgaben der Zeitschrift ,Das Band* mit vielen
aktuellen Informationen zum Thema Behinderung.)

Ort und Datum Unterschrift

Mir ist bekannt, dass die mich betreffenden Daten in dem Verein erhoben, gespeichert
und verarbeitet werden, soweit sie fiir das Mitgliedschaftsverhiltnis, die Betreuung und
die Verwaltung der Mitglieder und die Verfolgung der Vereinsziele erforderlich sind.

Ort und Datum Unterschrift
| .. Stadtsparkasse Wuppertal
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