Beitritiserklarung

zum Narrenverein Schwandorf e.V.

Ich erklare hiermit meinen Beitritt
zum Narrenverein Schwandorf e. V.

Vor- und Zuname H&s-Nr.

Anschrift

Telefon

Geburtsdatum

E-Mail-Adresse

Mit der Beitrittserklarung anerkenne ich die Satzung des Narrenvereins Schwandorf e.V.

e einen jahrlichen passiven Mitgliedsbeitrag von 11,11 €

¢ als aktives Mitglied einen Mitgliedsbeitrag pro Saison von 50,- €,
dieser beinhaltet die Busfahrkosten

e Leihhds fiir Kinder ab 12 bis 16 Jahre 24,- €

e Leihhas fiir Kinder bis 12 Jahre 8,- €

Ich erméchtige den Narrenverein Schwandorf e. V. den jahrlichen Mitgliedsbeitrag von meinem Konto
abzubuchen:

IBAN

BIC

Bank

Ort, Datum Unterschrift



