Aufnahmeantrag

zur Mitgliedschatft in der

Kirmesgesellschaft Kaulsdorf e.V.

Name: s
Geburtsname: L
Vorname:
Geburtsdatum: e

Wohnanschrift:

Telefon:
Mobil: e,

E-Mail: .

Bankverbindung

Name des Geldinstitutes: cooeii e,
Bankleitzahl:
Kontonummer: s

Kontoinhaber:

Einwilligung des gesetzlichen Vertreters bei Minderjahrigkeit:

Unterschrift Mitglied

%
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Unterschrift Vorstand

S



