Freundschaftskreis Schwabenheim-Minerbe e.V.

Beitrittserklarung

Hiermit erklare ich/wir meinen /unseren Eintritt in den Freundschaftskreis Schwabenheim-Minerbe e. V..

(Vorname und Zuname) Geburtstag Tel/Fax/e-mail

(Vorname und Zuname) Geburtstag Tel/Fax/e-mail

(Vorname und Zuname) Geburtstag Tel/Fax/e-mail

(Vorname und Zuname) Geburtstag Tel/Fax/e-mail

(Strasse)

(Wohnort)

Schwabenheim, den .......ccocveveviiecieeees e

(Unterschrift)



