An die Narrenzunft ,Grinwinkel 1858“ e.V. Geisingen
Karl-Jack-Str.17 , 78187 Geisingen, z.Hd. Bernhard Schacherer, Tel. 0771/89 88 88 1 (g)
Fax 0771/ 89 88 88 2

NARRENZUNFT
Griinwinkel 1858

Beitrittserklarung/Anderung GEISINGEN

L] Einzel- [] Familien- Mitgliedschaft @b ...........ccccveeevivieeeireeeneiee,

Ich/Wir beantrage/n die Mitgliedschaft bei der Narrenzunft Griinwinkel. Gleichzeitig anerkenne/n ich/wir die glltige Beitragsordnung.

Nachname Nachname Nachname Nachname Nachname

Vorname Vorname Vorname Vorname Vorname

Geb.-Datum Geb.-Datum Geb.-Datum Geb.-Datum Geb.-Datum

Beruf Beruf Beruf Beruf Beruf

[ Jaktivbei: [ ]passiv [ ] aktiv bei: [] passiv [ ]aktiv bei: [Jpassiv [ ]aktivbei: [ ]passiv [ ] aktiv bei: [] passiv

I:l Hanselegruppe D Hanselegruppe I:l Hanselegruppe I:l Hanselegruppe I:l Hanselegruppe

Gretlegruppe Gretlegruppe Gretlegruppe Gretlegruppe Gretlegruppe
Hexengruppe Hexengruppe Hexengruppe Hexengruppe Hexengruppe
Narrenrat Narrenrat Narrenrat Narrenrat Narrenrat

Narrenkapelle

Narrenkapelle

Narrenkapelle

Narrenkapelle

Narrenkapelle

Stralle PLZ Ort
Telefon Handy Fax eMail
Datum Antragsteller/in (Name, Vorname) Unterschrift

An die Narrenzunft ,Grinwinkel 1858“ e.V. Geisingen
Karl-Jack-Str.17 , 78187 Geisingen, z.Hd. Bernhard Schacherer, Tel. 0771/89 88 88 1 (g)
Fax 0771/ 89 88 88 2

Einzugserméachtigung

Ich bevollméachtige die Narrenzunft Griinwinkel, den Jahresbeitrag satzungsgemaf von
meinem Konto einzuziehen. Die Vollmacht gilt bis zu meinem schriftlichen Widerruf.

Zahlungsweise

[] Einzugsermachtigung/SEPA-Lastschriftmandat

Name und Anschrift des Kontoinhabers

Vorname, Name d. Kontoinhabers

StralRe,Haus-Nr. PLZ,Ort

Konto-Nr. BLZ

Bank

IBAN DE BIC

Datum Unterschrift des Kontoinhabers



