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Spende


Name, Vorname :	____________________________________________________________
Strasse, Hausnummer* :	_____________________________________________________________
PLZ, Ort*:	_____________________________________________________________
Telefon**:	__________________________________
E-Mail**:	___________________________________

Ich möchte die Arbeit des Vereins mit einer Spende unterstützen und überweise 
€ ………..
auf das unten stehen Vereins Konto bei der Sparkasse Markgräflerland.
*  bitte ausfüllen, wenn eine Spendenbescheinigung gewünscht wird.
** Angabe freiwillig.


________________________________________	_____________________________________
Ort, Datum	Unterschrift

[bookmark: _GoBack]
Wir bedanken uns für Ihre Unterstützung



F.A.S.S. Togo Rümmingen e.V.		F.A.S.S. Togo Rümmingen e.V.
c/o Afi Tschöpe		Sparkasse Markgräflerland
Röttlerstr. 8a		IBAN: DE64 6835 1865 0108 2513 31
79595 Rümmingen		BIC: SOLADES1MGL
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