Ich mochte die Arbeit der AMADEU
Amadeu Antonio Stiftung als Mitglied ANTONIO
im Freundeskreis unterstiitzen! STIFTUNG

Die Amadeu Antonio Stiftung fordert Initiativen und Projekte, die sich aktiv fiir Demokratie, Minderheitenschutz und
Menschenwiirde, gegen Rechtsextremismus, Rassismus und Antisemitismus einsetzen.

Dafiir ist sie auf kontinuierliche Spenden angewiesen. Mit der Mitgliedschaft im Freundeskreis entscheiden Sie sich fiir
eine regelméflige Zuwendung an die Amadeu Antonio Stiftung. Damit engagieren Sie sich in hohem Mafie fiir eine demo-
kratische Zivilgesellschaft, die menschenverachtenden Ideologien entschieden entgegentritt.

Ja, ich will Mitglied werden und spende:

@ monatlich__ (Mindestbeitrag 50€/Monat) O jahrlich_ (Mindestbeitrag 600€/Jahr)

Name, Vorname

Stral3e, Hausnummer

PLZ Ort Land
E-Mail* Telefon*

*optional
Zahlweise

@ Ich mochte, dass der Betrag fiir meine Mitgliedschaft in oben genannter Héhe von meinem Konto per
SEPA-Lastschriftmandat eingezogen wird und fiille dazu das untenstehende Formular aus.

Kontoinhaber*in Geldinstitut

IBAN BIC

Ich erméchtige die Amadeu Antonio Stiftung Zahlungen wie oben angegeben von meinem Konto mittels
Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Zahlungsempfangerin
gezogenen Lastschriften einzuldsen.

O Ich richte selbst einen Dauerauftrag in o.g. Hohe auf das Konto der Amadeu Antonio Stiftung ein:
IBAN DE32 4306 0967 6005 0000 00

BIC GENODEM1GLS

Ort, Datum Unterschrift
Bitte ausgefiillt zuriicksenden an: Oder per Post an:
spenden@amadeu-antonio-stiftung.de Amadeu Antonio Stiftung,

NovalisstraRe 12, 10115 Berlin

Die Verarbeitung personenbezogener Daten geschieht ausschliefflich zweckgebunden und im Einklang mit der Datenschutzgrundverordnung (DSGVO). Alle
Informationen zur Datenverarbeitung gemafs Art. 12 ff. DSGVO finden Sie unter www.amadeu-antonio-stiftung.de/datenschutzerklaerung/pflichtinformationen.
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