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Antrag zur Mitgliedschaft im Forderverein

Forderverein

Historisches Museum der Rittergiiter im JL
Schlo8 Parchen e.V.

Parkstrafie 1

39307 Parchen

Ich, die /wir Unterzeichnenden, mochten Mitglied im Forderverein Historisches Museum der
Rittergiiter im JL Schlof3 Parchen e.V. werden. Mit meiner Unterschrift erkenne ich die Satzung des

Vereins und die Beitragsordnung an.

Angaben zur Person:
Familienname:

Vorname:

Straf3e und Hausnr.

Postleitzahl:

Wohnort:

Telefon:

E-Mailadresse:

Geburtsdatum:

Berufliche Tétigkeit

Mitgliedschaft ab:

Vereinszeitung: per Post ‘ ‘

per E-Mail ‘

Ich / wir mochte(n) u aktives oder u forderndes Mitglied werden.

Die erhobenen personlichen Daten dienen der Vereinsarbeit und werden zum Zweck der
vereinsinternen Daten- und Textverarbeitung elektronisch gespeichert und verarbeiten

(§§28, 33 BDSG)

Ort und Datum

E-Mail: info@foerderverein-  Telefon: (03943) 2643802
schloss-parchen.de Fax: (0321) 21258081

Homepage:
www.foerderverein-schloss-
parchen.de

Unterschrift(en)

Eingetragen beim Bankverbindung:
Amtsgericht Volksbank Magdeburg
Stendal (VR 895) BIC: GENODEFIMD1
Steuernummer: IBAN:

103-242-00158 DE 32 8109 3274 0003 0447
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