Aufnahmeantrag

Wahlergemeinschaft Drochtersen e.V.

Nachname, Geburtsname:

Vorname:

geb. am:

Stralle / Hausnummer:

PLZ / Wohnort:

TEL / FAX:

E-Mail Adresse:

Abbuchungserméchtigung:
Der Jahresbeitrag von 25,00 Euro wird von der Wéahlergemeinschatft

Drochtersen e.V zum 01.04 des Jahres von meinem nachstehenden
Konto abgebucht.

Kontonummer:

Bankleitzahl:

Keditinstitut;

Ort / Datum Unterschrift



