
 

 
Aufnahmeantrag 

 
 
Name:____________________ Vorname:___________________ 
 
Adresse:_______________________________________________ 
 
Geburtsdatum:_____________ Beruf:______________________ 
 
Tel.Nr. priv.:_______________ Tel.Nr. gesch.:_______________ 
 
Email:_________________________________________________ 
 
 
Ich ermächtige den Freien Rathausblock Hersbruck den jährlichen 
Mitgliedbeitrag (41 € / erm. 31 €) von folgendem Konto einzuziehen: 
 
Kto.Nr.:___________________ BLZ:_______________________ 
 
Kreditinstitut:___________________________________________ 
 
 
 
 
 
 
 
Hersbruck, den_____________ ___________________________ 
            Unterschrift 


