An den
Forderverein der Museen der Schloss- Forderverein
und Residenzstadt Greiz e.V. Museen

Burgplatz 12 der Schloss- und Residenzstadt

07973 Greiz \EG/reEZ

Beitrittserkldarung:

Name:

.......................................................................................

Vorname:

.......................................................................................

Titel/akadem. Grad:

.......................................................................................

Firma/lnstitution:

.......................................................................................

Geburtsdatum:

.......................................................................................

Geburtsort:

.......................................................................................

Wohnanséhrift:

.......................................................................................

Telefon/Telefax:

.......................................................................................

................................................................

Ort / Datum Unterschrift



