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PHILIN|CON &SVOA OFFICE

GERMANY

RUHR-UNIVERSITAT BOCHUM

FORDERMITGLIEDSCHAFT

Ja, ich trage dauerhaft zum Schutz des Regenwaldes bei.

| D-44801 BOCHUM

+49-(0)234 3222858

OFFICE-BOCHUM®@PHILINCON.ORG

PHILINCON.ORG

. GLAUBIGER ID
FORDERBETRAG IM MONAT DE3227700002397718
15,00 EUR 50,00 EUR
30,00 EUR Sonstiger Betrag - EUR
ZAHLUNGSWEISE ZAHLUNGSBEGINN/DATUM
Monatlich Halbjahrlich
Vierteljahrlich Jahrlich
Ich m6chte eine SPENDENQUITTUNG erhalten Ja Nein
Mein NAME darf auf philincon.org veroffentlicht werden Ja Nur Vorname Nein

SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

Ich ermachtige hiermit die SVOA (Stiftung Vogelforschung und Artenschutz), Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der SVOA auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.
Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer, PLZ, Wohnort

E-Mail (freiwillige Angabe)

Kreditinstitut

IBAN/BIC

Datum, Ort, Unterschrift

Bitte schicken Sie das vollstandig ausgefullte Formular per E-Mail an: office-bochum@philincon.org
oder im frankierten Umschlag an unser Postfach. Wir bedanken uns fur lhre Unterstitzung.

PHILIP

PHILIN | CON

PINE

INITIATIVEFORENVIRONMENTAL
CONSERVATION
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