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iy Beitrittserklarung

caritas . ) . .
) Ibcehi.trete dem Caritasverband fur Stadt und Landkreis Hildesheim e.V.
Name: Vorname:
PLZ/Ort: Stral3e:
Pfarrei: Geb.-Datum:
Telefon: Mail:

Ich bin persdnliches Mitglied:

] durch mein Ehrenamt im caritativen Dienst als:
und entrichte keinen finanziellen Beitrag (z. B. Mitglied im Caritas-Helferkreis)

[ Ich bin an einer ehrenamtlichen Mitarbeit im caritativen Bereich interessiert (z. B.
Hausaufgabenhilfe beim Caritasverband, Plan B Jugendberatung, Bonus)

[] durch meine ideelle Mitwirkung (Gebet u.a.)

[] durch meinen finanziellen Beitrag in H6he von: EURO

(steuerlich absetzbar / Mindestbeitrag 30,00 €/Jahr)

[] Einzugsermachtigung:

Hiermit ermachtige ich den Caritasverband fir Stadt und Landkreis Hildesheim e.V. widerruflich, den
von mir zu entrichtenden Mitgliedsbeitrag bei Falligkeit mittels Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des Kontoflihrenden
Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einldsung.

IBAN: BIC:

Kreditinstitut

Name des Kontoinhabers

[ ] Ich mochte die Mitglieder-Zeitschrift Sozialcourage erhalten. (Die Zeitschrift ist am
Mitgliederbeitrag gebunden!)

Datum Unterschrift

Caritasverband fur Stadt und Landkreis Hildesheim e. V. * Pfaffenstieg 12 * 31134 Hildesheim
Telefon 05121 1677-0 * Telefax 05121 1677-241 * zentrale@caritas-hildesheim.de * www.caritas-hildesheim.de
Spendenkonto: Darlehenskasse Minster eG * IBAN DE 44 400 602 650 033 099 000 * BIC GENODEM1DKM



