Verein fiir GrofikaliberschieBlen .357

Hannover e.V.

Aufnahmeantrag

Name Vorname Geburtsdatum und Geburtsort

Strafle und Hausnummer PLZ Wohnort Email

Telefon Fax ' Mobiltelefon
Nein Ja

BDS Mitglied Wenn Ja Vereinsnummer Ausweisnummer
Nein Ja

Eigene Waffen Zustindige Waffenbehorde

Aufnahmegebiihr 150.-€

Jahresbeitrag 120.- €

Der Jahresbeitrag wird von der Mitgliederversammlung festgelegt.
Der Beitrag ist zum 01. Dezember im Voraus fiir das kommende Jahr fillig.
Dem Antrag ist ein Passbild und ein Fithrungszeugnis (nicht &lter als 3 Monate) beizufligen.

Die Vereinssatzung erkenne ich an. Die Gebiihrenordnung habe ich erhalten.
Ort, Datum und Unterschrift des Antragstellers

Antrag erhalten, Datum

Wird vom Verein ausgefiillt

Mitgliedsnummer Vorstandsbestétigung
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