Aufnahmeantrag
Hiermit beantrage(n) ich/wir die Mitgliedschaft im Bauernverband Gistrow e.V.
Name:
FIMMENNAME. oottt sa s e e e e e e e e e e e eeeeeeeerennennnnns

PLZ, Betriebssitz/
Wohnort:

GebUrsSdatuUm: e
Telefon:
FaX:

E-Mail:

Ich/wir bewirtschaften:

.......... 0. ha LN / Jahrlicher Mitgliedsbeitrag:
........... 0............ GrolRvieheinheiten
Mitglied ab: ...... 202

Ort/Datum Unterschrift/Stempel



