
_

_

_______

_ 

_ 

Hiermit stelle ich den Antrag zur Aufnahme in den Verein „Pro Justiz Rheinland e.V.“ – Freundeskreis des
Oberlandesgerichtes Koblenz und der Generalstaatsanwaltschaft. Ich erkläre mich mit den Zielen des Vereins 
einverstanden. Als Mitgliedsbeitrag wähle ich:

einen freiwilligen Beitrag in Höhe von _____ EUR jährlich. 

den Mindestbeitrag für natürliche Personen von	 24,00 EUR jährlich. 

den Mindestbeitrag für juristische Personen von	 50,00 EUR jährlich. 

___________________________________ ___________________________	 ________             

Ort und Datum 	 Unterschrift 

Bankverbindung: Sparkasse Koblenz, DE77 5705 0120 0000 3350 00 | BLZ: 570 501 20 | Konto-Nr.: 33 5000 

Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften:  
(um den Aufwand gering zu halten, bitten wir um die Ermächtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften).

Zahlungsempfänger: Verein Pro Justiz Rheinland e.V. 

Name, Vorname, Anschrift des Kontoinhabers: _______________________________	

________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ _

Hiermit ermächtige ich Sie widerruflich, die von mir zu entrichtenden Zahlungen wegen des jährlichen Mitgliebei- 
trages bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos

IBAN : __________________________________________________________________	

bei: ____________________________________________________________________		

BIC:  __________________________________________________________________		  _ 

durch Lastschrift einzuziehen.  
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Ver-
pflichtung zur Einlösung. Teileinlösungen werden im Lastschriftverfahren nicht vorgenommen. 

___________________________________ ___________________________	 ________             

Ort und Datum Unterschrift 

Pro Justiz Rheinland e.V. 
Rheinstraße 20 | 56068 Koblenz 
info@pro-justiz-rheinland.de   
www.pro-justiz-rheinland.de

Aufnahmeformular

Name/Firma   _______________________________________________

Vorname/Ansprechpartner:   _______________________________________________  

Straße:   __________________________________________________________ 

PLZ, Ort:   _________________________________________________________ 

Telefon:   ________________________________________________________________ 

E-Mail-Adresse (unbedingt angeben):   _______________________________________

Pro Justiz Rheinland e.V. 
Freundeskreis des  
Oberlandesgerichtes und der 
Generalstaatsanwaltschaft  
Koblenz
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