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Absender:  

   
   
   
Initiative Opferdenkmal e. V. 
Postfach 1140 
61401 Oberursel 
 
 
 
 
 
 
Ich/wir trete(n) dem Verein „Initiative für die Errichtung eines Denkmals zur Erinnerung 
an die Oberurseler Opfer des Nationalsozialismus e. V.“ bei. 
 
 
Vor- und Zuname:  _________________________________________________________________  * 

Straße, Haus-Nr.:  __________________________________________________________________  * 

Postleitzahl, Ort:  __________________________________________________________________  * 

Telefon:  _________________________________________________________________________  

E-Mail:  __________________________________________________________________________  

Sonstige Mitteilung:  _______________________________________________________________  

 ________________________________________________________________________________  

* Pflichtangabe 
 
 
 
 
Ich ermächtige jederzeit widerruflich den „Initiative Opferdenkmal e. V.“,  

den Jahresbeitrag von Euro  _________ * (mindestens 10 €)  

einmal jährlich zu Lasten meines/unseres hier genannten Kontos einzuziehen. 

 
Bank:  __________________________________________  

IBAN:  __________________________________________  * 

Datum:  ___________  * Unterschrift:  _________________  * 

 


