
 
An : 
Aktionsgemeinschaft 
Zahnarzthilfe Brasilien e.V. 
Marstallstrasse 32 b 
76227 Karlsruhe 
 
 
 
 
 

Antrag auf Mitgliedschaft 
 
 
 
Hiermit möchte ich............................................................................................ 
ordentliches Mitglied bei der Aktionsgemeinschaft Zahnarzthilfe Brasilien e.V. 
werden. 
Der Jahresbeitrag in Höhe von 50,00 € wird auf unten stehendes Konto überwiesen. 
 
 
Name :__________________________________________________________ 
 
Vorname :__________________________________________________________ 
 
Strasse :____________________________________________________________  
 
PLZ und Ort :_________________________________________________________ 
 
Telefon :___________________________ 
 
E Mail :____________________________ 
 
 
 
 
Bemerkungen :_______________________________________________________  
 
 
 
Datum :__________________                      Unterschrift :______________________ 
 
 
 
Bankverbindung : 
Hypo Vereinsbank Heidelberg 
BLZ  672 202 86 
Konto 4880 193 312 
 
 
 


