
Anrede:   Frau   Herr (Zutreffendes bitte ankreuzen)

Name: Vorname:

Straße: Hausnr.:

PLZ: Ort:

geb. am: eMail:

Tel.Nr. Mobil-Nr.:

Eintrittsdatum: Jahresbeitrag: € 20,00

Ich erkläre, dass ich den jährlichen Beitrag von € 20,00 auf das Konto

IBAN: DE10 7205 0000 0250 3579 77

BIC: AUGSDE77

bei der Stadtsparkasse Augsburg überweisen, oder Bar bezahlen werde.

Augsburg, Unterschrift:

www.Oberhauser-Museumsstueble.de        mail@oberhauser-museumsstueble.de

Bitte per Post, eMail oder an FaxNr. 0821/4445155 senden

Oberhauser Museumsstüble  e.V.

Zollernstr.91 , 86154 Augsburg , Tel.: 0821 5401944

Beitrittserklärung

Ich erkläre hiermit meinen Beitritt in den Förderverein

Oberhauser Museumsstüble e.V.

Ihre Angaben werden selbstverständlich vertraulich behandelt. (Datenschutz)


