Beitrittserklarung

Ich

Name, Vorname Geburtsdatum

Partner/Partnerin

Name, Vorname Geburtsdatum

Stralle

PLZ / Wohnort
trete dem ,Forderverein Historisches Obermarsberg e.V.* als Mitglied bei.

Den Mitgliedsbeitrag It. Satzung bitte ich von meinem Konto

Konto-Nr. Bankleitzahl

Bankinstitut

abzubuchen.

I

Ich erklare mich bereit, einen Mitgliedsbeitrag von................... € zu zahlen
Wohnort / Datum Unterschrift

Beitragsordnung El Einzelbeitrag 15,00 € D Familienbeitrag 20,00 €
D Schiiler, Studenten 7,50 €

D Juristische Personen 50,00 €



