
Förder- und Freundeskreis 
Rheinland Klinikum Dormagen e.V. 

 

 
 
 
Beitrittserklärung 
 
 
MITGLIEDSCHAFT 
 

 Privatperson (Mindestjahresbeitrag 40 Euro) 

 Firma (Mindestjahresbeitrag 200 Euro) 
 

Name:  _________________________________  

Strasse:  _________________________________  

Ort:  _________________________________  
 
 

 Jahresbeitrag über _________ EUR 
 

 Ich überweise den o. g. Betrag jährlich auf das Konto des Vereins bei der VR Bank 

eG Monheim am Rhein IBAN DE98 3056 0548 3006 4720 19, BIC GENODED1NLO 

 

 Ich erteile eine Bankeinzugsermächtigung zum Einzug des o. g. Betrages von mei-

nem folgenden Konto: IBAN____________________________ BIC_______________ 

 

 Ich bitte um eine Spendenbescheinigung 
 
 
 
Ort, Datum Unterschrift 
 
 
__________________________________________ 
 
 
Die Mitgliedschaft ist jederzeit kündbar. 


