
Verein Mecklenburgischer Pastorinnen und Pastoren e.V.

 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Beitrittserklärung

1. Hiermit trete ich mit Wirkung vom………………………………………..
dem Verein Mecklenburgischer Pastorinnen und Pastoren bei.

2. Hiermit trete ich mit Wirkung vom…………………………………………..
Der Amtsbrüderlichen Nothilfe bei.

Name/Vorname………………………………………………………

Anschrift ………………………………………………………

Tel./email ……………………………………………………….

Ich bin damit einverstanden, dass mein Mitgliedsbeitrag(-beiträge)- 0,3% vom 
Grundgehalt für den Verein, 0,7% vom Grundgehalt für die ABN- durch die 
Landeskirchenkasse abgebucht wird (werden).

Datum Unterschrift

Beitrittserklärung bitte per Post senden an
 Verein Mecklenburgischer Pastorinnen und Pastoren e.V.

Geschäftsstelle 18236  Kröpelin, Am  Kirchenplatz  3, Frau Zitterbart,  
Tel 038292/829852; verwaltung@kirche-kroepelin.de


