Heimat- und Verschénerungsverein

Waischenfeld u. Umgebung e. V.
-Ortsgruppe des Friinkische-Schweiz-Verein e. V.-

Beitrittserklirung

Hiermit erkliire ich meinen Beitritt als O Einzelmitglied
oder als O Familienmitglied
Ab A P s et
Vor- und Zuname Geburtsdatum Beruf
StraBe PLZ Wohnort
Familienmitglieder:
Vomame Geburtsdamm
Ort/Datum Unterschrift
Der Jahresbeitrag betriigt 12 €  fiir Einzelinitgliedschaft
18 € fiir Familienmitgliedschaft
Meinen Beitrag méchte ich per Einzugserméichtigung entrichten!
Die Abbuchung soll erfolgen von meinem
| et e e L o T e
DT T i a o s ras B A RPN ABANIG D 0 s et et S (bis auf Widerruf.)
Ort/Datum Unterschrift



