1. Vorsitzende: Barbara Braun, Am Rodchen 7, 66687 Blischfeld, Tel.: 06874 6698, E-Mail: vorstand@garten-naturfreunde.de

BEITRITTSERKLARUNG

Name:

Stral3e:

PLZ, Ort:

Geburtsdatum:

E-Mail (falls vorhanden):

(O Einzelmitgliedschaft ~ 12,- € Jahr
O Familienmitgliedschaft 18,- €/ Jahr

Bei Familienmitgliedschaft Angaben des Partners/der Partnerin:

Name:

Geburtsdatum:

Ich erklare den Beitritt zum Verein
Garten- und Naturfreunde Blischfeld
und erkenne die Satzungen des Vereins an.

Die Zahlung des Mitgliedsbeitrages erfolgt durch die Mitglieder auf das
Vereinskonto: DE37 5935 1040 0000 0117 00
Der Mitgliedsbeitrag ist jahrlich am 01. Marz fallig.

Ich erklare mich damit einverstanden, dass der Verein die von mir gemachten Angaben im
Rahmen der Mitgliederverwaltung speichert und sie ausschlieRlich fur vereinsinterne
Belange verwendet.

Ort, Datum Unterschrift


mailto:vorstand@garten-naturfreunde.de

	Name: 
	Stra#C3#9Fe: 
	PLZOrt: 
	EMail: 
	Mitgliedsart: Off
	OrtDatum: 
	Geburtsdatum: 
	NamePartner: 
	GeburtsdatumPartner: 


