OFFROADCLUB ENNS
- Beitrittserklärung -
Vorname:                                         
  Nachname:      
Geburtsdatum:      
Straße:                                               
 Plz, Ort:      
Email:                                               
 Tel.Nr.:      
Mein Fahrzeug / sonstige Angaben:      
Ich bewerbe mich hiermit unter Kenntnisnahme und Zustimmung der Statuten um eine Mitgliedschaft beim „ORC-Enns“ als
- Ordentliches Mitglied
 FORMCHECKBOX 
     Vollmitglied (jährlicher Mitgliedsbeitrag € 60,--*)
 FORMCHECKBOX 
     Anschlussmitglied (jährlicher Mitgliedsbeitrag € 40,--*)
- Außerordentliches Mitglied
 FORMCHECKBOX 
     Jahresmitgliedschaft (jährlicher Mitgliedsbeitrag € 100,--)
*zzgl. einmalige Einschreibgebühren € 30,--
Mein Zahlungswunsch:
 FORMCHECKBOX 

Überweisung


 FORMCHECKBOX 

Erlagschein (zzgl. € 2,-- je Erlagschein)
Ort, Datum:      




Unterschrift:      







(entfällt bei elektronischem Versand)
Bankverbindung für Überweisung: 

ORC-Enns, Easybank, IBAN: AT68 1420 0200 1096 6699, BIC.: EASYATW1

