BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklare(n) ich / wir mit sofortiger Wirkung
meinen [ unseren Beitritt zum HOHENLOHER KUNSTVEREIN eV.

Vorname

Name

Strafde

PLZ,Ort

Telefon

e-mail

Jahresbeitrag in Hohe von (bitte ankreuzen)

[1 35,00 Euro (Kiinstlermitglied)

[] 45,00 Euro (Einzelperson)

[ ] 65,00 Euro (Paare und Juristische Person)
buchen Sie bitte ab von:

Bankverbindung

IBAN

BIC

Ort Datum

Unterschrift(en)

HOHENLOHER KUNSTVEREIN eV., Hofratshaus,
Schloss 12,74595 Langenburg, Tel. 07905 711

info@hohenloherkunstverein.de | www.hohenloherkunstverein.de
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