
Beitrittserklärung 
Hiermit erkläre/n ich/wir meinen/unseren Beitritt zum 

„Förderkreis Ehem. Jüdisches Ritualbad Rotenburg e.V. -Gedenk- und Begegnungsstätte“ 
in 36199 Rotenburg a. d. F. 

 
 
Vor- und Zuname:  __________________________________________________________________ 
 
Straße und Haus-Nr.: __________________________________________________________________ 
 
PLZ, Wohnort:  __________________________________________________________________ 
 
 
___________________________________                _____________                 _____________________ 
(Ort)                                                                              (Datum)                              (Unterschrift) 
 
 
 
 
Jahres(mindest)beiträge:  
Einzelpersonen Euro 12,--, Ehepaare Euro 9,--, jurist. Pers. Euro 24,--,  
Schüler, Studenten, Auszubildende, Nichtverdiener Euro 6,-- 
 
Vereinskonten: 
Kreisparkasse Hersfeld-Rotenburg, BLZ: 532 500 00, Konto-Nr.: 50059238 
VR-Bank Hersfeld-Rotenburg, BLZ 532 900 00, Konto-Nr.: 10531209 
 


