
 

 

 

BEITRITTSERKLÄRUNG INTERNATIONAL ARTS OF DEFENSE E.V. 
 

Hiermit erkläre ich ab __________________ meinen Beitritt als Mitglied im  

Verein International Arts of Defense e.V.  

Name:  

 

Vorname:  

 

Geburtsdatum:  

 

Straße:  

 

PLZ  

 

Ort:  

 

Telefon  

 

E-Mail:  

 

Durch meine Unterschrift erkenne ich die Satzung des Vereins an und werde zum: 

Aktivmitglied 

Fördermitglied 

Ehrenmitglied 

Der aktuelle Jahresbeitrag entnehmen Sie der beiliegenden Beitragsordnung / beträgt…………€ 

 

__________________________                                                 ___________________________________________ 

( Ort, Datum )                             (Unterschrift des Mitglieds (der/des gesetzl. Vertreter/s) 

 

 


