Erlebtes Mittelalter Kiel e. V. __-'i'

Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein ,Erlebtes Mittelalter Kiel e.V.*.
Ein Exemplar der Satzung habe ich erhalten und verpflichte mich, diese zu
beachten und einzuhalten.

Mit dem monatlichen Mitgliedsbeitrag von 5,- € und der einmaligen
Aufnahmegebihr von 25,-€ bin ich einverstanden.

Bitte in Blockbuchstaben ausfullen!

Name:

StralRe:

PLZ Wohnort:

Telefon:

E-Mail:

Geburtsdatum:

Mitgliedschaft erwlnscht als
O aktives Mitglied
O passives Mitglied
Ich werde umgehend einen Dauerauftrag an das Erlebte Mittelalter Kiel,

Fordesparkasse Kiel, BLZ 210 501 70, Kontonummer 0091033266, einrichten, mit
dem ich meine Mitgliedsbeitrage mindestens alle 3 Monate (15,-€) bezahlen werde.

Ort, Datum Unterschrift

Bitte ausfillen und einem Vorstandsmitglied mitgeben!



