Kontakt -und Informationszentrum fiir Suchtkranke e.V. (K12)

Nikolausstralle 2
70190 Stuttgart
Telefon 0711/ 26 74 25

Stuttgart, den

Mitgliedsantrag

Hiermit erklare ich meinen Beitritt als Mitglied des ,, Kontakt und Informationszentrum fiir

Suchtkranke e.V.” (K1Z).

Ich werde:

o ordentliches Mitglied (Erwerbslose, Sozialschwache, Rentner)
o ordentliches Mitglied

o auBerordentliches Mitglied ohne Jahresbeitrag

Jahresbeitrag € 12.--

Jahresbeitrag € 30.--

O Forderer als ordentliches Mitglied Jahresbeitrag €

O Forderer als auBerordentliches Mitglied Jahresbeitrag €
Beitragspflichtigab : ......./uccoeeunee.

Name: ..o, VOINAME ittt sttt s s

Geb.am v, T ettt sttt ettt ettt e st st st e et sttt eeebenenn

Wohnhaft:

A et st e sk e s bt e be s s et be st e bt e st aeas
PLZ:..coveerrene Ort

Telefon ...,

Datum: ..o Unterschrift...ccceceeeieeee e

Dem Antrag wird entsprochen am: ......ccueeieiiiieiecciieee e

( ) ( )

Amtsgericht 1. Vorsitzender Offnungszeiten Bankverbindung
Stuttgart Gerhard Kurz Mo. - Sa. 18.00 - 21.00 Uhr Landesbank Baden-Wiirttemberg
VR 4147 Telefon: 0172/1356789 Sa. + So.10.00-12.00 Uhr BLZ 600 501 01

BIC: SOLADEST600
IBAN: DE48 6005 0101 0008 0012 07



