
                               Touristik Butjadingen e.V.
                                 Anmeldung zur Mitgliedschaft.
 
Bitte bei einem Vorstandsmitglied abgeben oder schicken an:

Touristik Butjadingen e.V.

Renate  Buchholz

Ringweg 8

26969 Butjadingen                                                                Fax: 04733-173 474

 

 Absender:

 Name:……………………………..Vorname……………………………….

 Straße:…………………………………….Telefon/Fax……………………………….

Wohnort:………………………………………………

 eMail:………………………………………………….

 
Betrieb:……………………………………Ortslage:…………………………………

 
Die folgenden Angaben werden nur vereinsintern zu statistischen Zwecken verwendet. Die Ausfüllung ist 
freigestellt.

 Anzahl der Wohneinheiten …………..Anzahl der Betten……………

 

 Hiermit erkläre ich mit Wirkung vom………………………………….

meinen Eintritt in den Verein Touristik Butjadingen e.V. als

 aktives Mitglied   O      passives Mitglied  O

 
Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Vereinssatzung an.

 

                               ……………………………………………………

 
Bitte buchen Sie meinen Mitgliedsbeitrag (derzeit 40,00 €/Jahr) für den Rest dieses Jahres sofort und für die 
folgenden Jahre zum Jahresbeginn ab von meinem Konto bei der

 …………………………………………………………………………………………………...

 BLZ……………………………….           Kontonummer……………………………………..

 Kontoinhaber…………………………………………………………….

 Ort………………………………………..Datum……………………….

 

 Unterschrift:…………………………………

 



 


