
EUROPA UNION Deutschland, Kreisverband Solingen e.V.
Odentaler Weg 123

42659 Solingen
Tel.: 0212 / 81 39 89

Fax: 0212 / 247 36 86
e-mail: racka-watzlawek@t-online.de

www.europa-union-solingen.de

Bankverbindung: Kto. 698308, Stadtsparkasse Solingen, BLZ 342 500 00

Geschäftsführender Vorstand: Vorsitzende Gabriele Racka-Watzlawek, Odentaler Weg 123, 42659 Solingen, Tel: 81 39 89
Stellv. Vors. Bernd Paßmann, Untenmankhaus 15, 42624 Solingen, Tel: 81 78 67
Stellv. Vors. Pino Mamone, Schreiner Str. 11 d, 42655 Solingen, Tel: 1 23 87

Schriftführerin Ursula Mihm Friedrich-Engels-Weg 7, 42657 Solingen, Tel: 2 47 36 40
Schatzmeister Matthias Nitsche, Schimmelbuschweg 18, 42719 Solingen, Tel: 31 03 85

Werden Sie Mitglied der Europa-Union!

Bitte drucken Sie unser Beitrittsformular aus und senden es ausgefüllt
und unterschrieben an unsere Geschäftsstelle: 

Europa-Union Deutschland, Kreisverband Solingen e.V.
Odentaler Weg 123
42659 Solingen
Tel: 0212 / 81 39 89
Fax: 0212 / 247 36 86 
Email: racka-watzlawek@t-online.de

Oder an den Landesverband NRW: 

Europa-Union Landesverband NRW
Chemnitzerstr.14
44147 Dortmund 
Tel: 0231 / 839 309

Ich möchte Mitglied der EUROPA-UNION werden. Ich verpflichte mich zu einem 
monatlichen Beitrag von _______ € (NRW: Mindestbeitrag 3,58 €) 

Bitte melden Sie mich als Mitglied in dem
Kreisverband ________________ an. 

Name _______________________________________________________
Vorname __________________________________________________
Straße __________________________________________________
PLZ/Wohnort _____________________________________________
Tel.: _____________________________
Geburtsdatum ___________________
Datum: ________________________
Unterschrift:________________________

O Bitte schicken Sie mir jährlich eine Rechnung über den Mitgliedsbeitrag. 
O Bitte buchen Sie den Beitrag von meinem Konto ab: 

EINZUGSERMÄCHTIGUNG
Hiermit ermächtige ich die EUROPA-UNION Deutschland, den von mir
jährlich zu entrichtenden Mitgliedbeitrag von meinem Konto einzuziehen.
Bank _____________________________________________________
Konto-Nr. ____________________BLZ______________________________
Datum _______________________Unterschrift_____________________


