Förderverein Cairn-Terrier im KfT

1.Vorsitzender:

Heiko Reißer

Heisterkampsweg 8 31303 Burgdorf-Heeßel

Tel.: 05136-3200 Fax: 894505

E-Mail HReisser@t-online.de
Beitrittserklärung

Name:


Anschrift : 
PLZ/Ort:

Telefon / FAX: 

E-Mail:
EDV-Nr.

Name des

Zwingers








_______

Eigentümer 

des Zwingers


Eigentümer 

des Deckrüden
Vollmitglied



Familienmitglied

(bitte ankreuzen)

Ich verpflichte mich, den Beitrag  von z.z. 15,00 € (jährlich inklusive Jahrbuch) oder Familienbeitrag in Höhe von z.z. 5,00 € im ersten Quartal des Jahres zu zahlen.

Ort/Datum .................................Unterschrift........................................................ 

