Antrag auf Mitgliedschaft bei der

Deutsch-Armenischen Initiative

Hiermit beantrage ich meine Mitgliedschaft im Verein Deutsch-Armenische Initiative Berlin e.V.

Ich habe die Vereinssatzung gelesen und bin damit einverstanden.

Name, Vorname:

     
Straße und Hausnummer: 

     
PLZ / Ort: 

             
Datum:

     
Mitteilungen:

     
Unterschrift:

Bitte dieses Formular ausfüllen, ausdrucken und an die Deutsch-Armenische Initiative senden!

Deutsch-Armenische Initiative Berlin e.V.

c/o OASE Pankow e.V. 
Schönfließer Straße 7
InterKULTURelles Haus Pankow
Vorderhaus, 4. OG
10439 Berlin
