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Mitgliederantrag Verein für behinderte Hunde

Name, Vorname:		………………………………………………………………………………….
Organisation:			………………………………………………………………………………….
Funktion:			………………………………………………………………………………….
Strasse:			………………………………………………………………………………….
PLZ/Ort			………………………………………………………………………………….
E-Mail:				………………………………………………………………………………….
Telefon:			………………………………………………………………………………….
Mobile:			………………………………………………………………………………….
Website:			………………………………………………………………………………….

Mitgliedschaft:

Aktivmitglied* Privatperson:					CHF  50.-	………….
[bookmark: _GoBack]
Passivmitglied Privat						CHF  40.-	………….

*Aktivmitglieder profitieren von vergünstigten Angeboten bei Veranstaltungen

Ort/Datum ………………………………………..		Unterschrift …………………………………………..
	Verein für behinderte Hund, Hauptstrasse 72, 5742 Kölliken
       E-Mail: info@	behinderte-hunde.ch, www.behinderte-hunde.ch, Tel.-Nr.: +41 (0) 79 704 50 67
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