Personalangaben Mitgliedschaft SCHWUBS

SCHWULE BERNER SANGER
Vorname: Name:
Strasse:
PLZ: Wohnort:
Geburtsdatum: Mobiltelefon:
Tel. Privat: Vereinseintritt:
E-Mail:
Mitgliedschaft: o Aktivmitglied* o Passivmitglied*

* Ich bin mir bewusst, dass mir der Mitgliederbeitrag in Rechnung gestellt wird und bei Austritt kein Anspruch auf
Ruckerstattung besteht.

Status: o ich nehme regelmassig an den SCHWUBS-Proben teil und melde mich im
Verhinderungsfall ab

o ich unterstitze die SCHWUBS-Arbeiten aktiv im Sinne der Statuten

o ich bin am Verein interessiert und nehme lediglich passiv daran teil*

Ort/Datum: / Unterschrift:

Schwule Berner Sanger SCHWUBS | 3000 Bern
www.schwubs.ch | schwubs@gmail.com | facebook.com/schwulebernersaenger
Postfinance Bern | 3030 Bemn | IBAN CH40 0900 0000 3013 3264 2 | BIC/Swift POFICHBEXXX



