Forderverein fUr die Anlaufstelle fUr
straffallig gewordene Frauen
HenschelstraBe 11

60314 Frankfurt am Main

JA, ich helfe zu helfen.

Name, Vorname

StraBe

PLZ / Ort

Tel. Fax

E-mail

Ol - 10 68 6C — 690 XV
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Wenn FAX, dann bitte Vorder- und Rickseite!

FAX 069 —29 8901 -10

JA, ich helfe zu helfen. Und zwar SO oder SO ...

O Ich trete dem Férderverein fir die Anlaufstelle fUr strafféllig gewordene Frauen e.V.
bei.
Der Mitgliedsbeitrag betragt 60.- € im Jahr / 5,- € in Monat.

Mit lhrer Aufnahmebestatigung erhalten Sie ein Formular zum Bankeinzugsverfahren

O Ich Uberweise Ihnen lieber .............. € auf das Konto
Forderverein fUr die Anlaufstelle
Bank fUr Sozialwirtschaft

IBAN: DE66 5502 0500 0006 6012 00
Die Spende ist steuerlich abzugsfahig

Ort, Datum, Unterschrift



