
Formulario para membresía o padrinazgo en la 
Asociación Pachamama e.V.

Asociación Pachamama e.V.
Postfach 1131
61479 Glashütten/ Ts.
nasca2000@web.de

Yo/nosotros quiero/queremos solicitar

☐ Un padrinazgo para 1__niño(s) (58 €  Mensualmente)

☐ Membresía en la Asociación Pachamama e.V.  ( 80 €/ anual)

O

☐ Quiero donar:  _____€

Nombre y Apellido: ……………………………………………………..

Calle: ………………………………………………………………............

Código y Ciudad: ……………………………………………………………

Teléfono.: ………………………………………………………….............

Fecha: ……………………                Firma:……………..... 



Cuenta bancaria para transferencias: 

Para Padrinazgo:

Asociación Pachamama e.V. 
Frankfurter Volksbank 
BLZ 501 900 00 
Kto.Nr. 6000575788 
IBAN: DE50 5019 0000 6000 5757 88
BIC: FFVBDEFF

Para Membresía y donaciones generales: 

Asociación Pachamama e.V. 
Frankfurter Volksbank 
BLZ 501 900 00 
Kto.Nr. 6000575770
IBAN: DE50 5019 0000 6000 5757 70
BIC: FFVBDEFF


