
Beitrittserklärung

Vereinigte Sänger Ottersheim e.V.

Name:____________________________________

Straße/Nummer:____________________________

PLZ/Wohnort:______________________________

Tel.:______________________________________

Geburtsdatum:______________________________

Beitritt ab:_________________________________

Hiermit möchte ich den Vereinigten Sängern Ottersheim e.V. zu oben genanntem Datum beitreten.

____________________________
Datum, Unterschrift

Beitrag von 15,- € jährlich einziehen 
lassen?

ja    ⁪      nein    ⁪

Wenn ja:

Konto-Nr.:____________________

BLZ:_________________________


