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Beitrittserklarung Heimatverein Vetoniana Pflinz

Hiermit trete ich dem Heimatveraein Vetoniana Pflinz e.V. bei

Name

Vorname

Stralke

Plz, Ort

Geburtsdatum

Unterschrift Datum
des Mitglieds

Einzugserméachtigung
Ich bitte, den Mitgliedsbeitrag von meinem Konto abzubuchen.
Die Einzugserméchtigung ist jederzeit widerrufbar.

Kontonummer BLZ

Bank

Unterschrift des
K ontoinhabers

Kontoinhaber  Ja[ Nein [J
wie oben?

Name des
K ontoinhabers

Vorname

Stralke

Plz, Ort

Der jahrliche Mitgliedsbeitrag betragt fur
Kinder und Jugendliche bis 16 Jahre 3,50 € songt 7,-- €




