
 

 

 

 

    Anmeldeformular 

    Aktivmitglied 

 
 

 

Vorname und Name: _______________________________________ 

Adresse: _______________________________________ 

PLZ/Ort: _______________________________________ 

Geburtsdatum: _______________________________________ 

Mobilenummer: _______________________________________ 

E-Mailadresse: _______________________________________ 

 

 Aktivmitglied für CHF 10.00 / Jahr 

 Eigene Tracht vorhanden:  

  Nein  

  Ja, und zwar:  _______________________________________ 

 (Bitte ein Foto der Tracht(en) und aller Schürze beilegen) 

 

 Funktionär für CHF 10.00 / Jahr (ab 2 Einsätzen pro Jahr 

 beitragsbefreit)  

 

Einverständnis: 

Die Statuten habe ich gelesen und zur Kenntnis genommen. Mit 

der Veröffentlichung von Bildern bin ich einverstanden. 

 

Datum:    Unterschrift: 

 

Bitte das ausgefüllte Formular senden an:  

Vera Iseli, Oberdorfstrasse 9, 3303 Münchringen oder an 

info@ehrendamen.ch 


