Wir bewegen Todtmoos

<., HANDWERK

% HANDEL
GASTRONOMIE
DIENSTLEISTUNG
PRIVAT und VEREINE

GEMEINDE und
TOURISTINFO

An
i 1. Vorsitzender:
Aktives Todtmoos e.V. Friedrich Maier, Hauptstr.18, 79682 Todtmoos
Hauptstral3e 18 Tel.07674 / 542
2. Vorsitzender:
79682 Todtmoos Cornelia Reul3, Forsthausstr.13, 79682 Todtmoos
Tel.07674 /571
Kassierer :
W. Schwinkendorf, Alte Dorfstr.16
79682 Todtmoos - Tel.07674 / 8322
Mail: info@aktives-todtmoos.de
Web: www.aktives-todtmoos.de
Anmeldung / Beitrittserklarung: Mitglieds — Nr.: .......cocceeennnn.
Die Mitgliedsbeitrége (Bitte ankreuzen) Eintrittsdatum: ....................
Gewerbetreibende, Handel, Dienstleistung, Gewerbe, Handwerk, Banken u. Sparkassen O €100,-
Gemeinde, Tourist - Info O €100,-
Gastronomie O €100,-
Gesundheits- und Heilwesen, Arzte, Heilpraktiker O €100,-
Zimmervermieter O € 50,-
Zimmervermieter bis 8 Betten O € 30,-
Privatpersonen O € 20,
Vereine | € 20,
Name, VOINAME: ceieieierereeenenenencnsesnsesesnsnsnsnsnsnsnsnsssnsssssssses
Stralle, HAUSNUMIMEK: ceeniiiiiiiiinierernsnsnsnsesasesessssssssssssosnsnsnns PLZ, Ort:
GeD. DatUmM:  iiiiiiiirrertetiteaeteetncntettntntettncntnsensnsananns
TelefonN — NF.: iiiiiiitittreteetnctsecasesessncesessnsasessncnsnns Fax — Nr.:
R4 o
o 1 PN
BranChe: rriirriertieenteteecnentiecnteseacntnteacntsnns
FirmenbezeichnuNng: i rrrricne e e e enens

Um der Arbeitsgemeinschaft Arbeit und Kosten zu ersparen, erklédre ich mich damit einverstanden, dass der von der Mitglieder -
versammlung festgelegte Beitrag bei Falligkeit von meinem nachstehend aufgefiihrten Bankkonto im Lastschriftverfahren
abgebucht wird.

Diese Erklarung ist jederzeit widerruflich.

Kontoinhaber: s a e
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Bankleitzahl: e

KreditinStitUt: = st e e

Todtmoos, deN  ceiiiiiiiies e e e e anee
Unterschrift des Antragstellers)



