
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	    

M I T G L I E D S A N T R A G  

MEHAD Germany e.V.  

Ich möchte zum _____ /_____ / 2025 dem gemeinnützigen Verein Mehad Germany e.V. beitreten 
und beantrage hiermit die Mitgliedschaft in diesem Verein. 


Anrede / Titel / Vorname / Nachname  ________________________________


Adresse   ___________________________________________________________


Geburtsdatum ______________________________________________________


E-Mail ______________________________________________________________


Telefonnummer  _____________________________________________________


Bitte betreffendes Ankreuzen: 


• Ich wünsche per E-Mail Newsletter über die aktuelle Arbeit regelmäßig informiert werden  


• Ich wünsche aktiv in die Arbeit eingebunden zu werden (auf ehrenamtlichen Basis)

. 

Die Höhe des Mitgliedsbeitrages beträgt 50,00€ pro Jahr und wird immer im Januar des neuen 
Jahres eigenständig auf das Vereinskonto überweisen. Mit meiner Unterschrift bestätige ich, dass 
ich die Satzung des Vereins gelesen habe und sie anerkenne.  


_______________________	 	 	 	 _________________________________________

Ort, Datum 	 	 	 	 	 	 Unterschrift Antragsteller/in 


