ROSA LUXEMBURG STIFTUNG THURINGEN

ANTRAG AUF MITGLIEDSCHAFT

Ich unterstltze die Ziele der Rosa-Luxemburg-Stiftung Thiringen e.V. und beantrage hiermit mei-
ne Aufnahme als Mitglied. Die Satzung erkenne ich an und erklare mich bereit, den jahrlichen
Mindestbeitrag von 26,- € (Ausnahmeregelungen moglich) zu entrichten.

Name/Vorname

StraBe/Hausnummer PLZ/Ort

Telefon e-mail

geb. am gegenwartige Tatigkeit

Besondere Interessen auf dem Gebiet der politischen Bildung:

Den Jahresbeitrag Gberweise ich an:  Rosa-Luxemburg-Stiftung Thiringen e.V.

IBAN: DE46 8305 303000000732 10
BIC: HELADEF1JEN

Datum Unterschrift

Bitte senden Sie den Antrag an die untenstehende Post- bzw. E-Mail-Adresse:

RLS Thiiringen, K.-Kollwitz-Str. 6, 07743 Jena
Tel.: (03641)-449432 <> Fax: -426553 <> vorstand@rosa-luxemburg-stiftung-thueringen.de



