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Mitglied der Deutschen Gesellschaft fur Muhlenkunde und Mihlenerhaltung (DGM) e.V.

Beitrittserklarung

Hiermit erklére ich meinen Betritt / erklaren wir unseren Beitritt, zur Vereinigung
Séchsischer Muhlenverein e.V.

Name: Vorname:
Stral3e: PLZ/Ort:
Geburtsdatum: Beruf:

Fachinteresse:

Telefon/ Fax:

E-Mail:
Name der betreuten Muhle: Homepage:
Ich beantrage die Aufnahme als ordentliches Mitglied O
forderndes Mitglied g
Ich beantrage die Aufnahme als
juristische Person L]

Name der Kérperschaft:

Sitz:

Reg. Nr.:

Eingetragen in:

Tel. erreichbar:

Anzahl der Mitglieder:

Vorsitzender:

Geschaftsfuhrer:

Name und Anschrift des Ansprechpartners:

Die in der Satzung des Sachsischen Mihlenverein e.V. genannten Ziele sind mir /uns bekannt.

Ort/Datum

Einzugsermachtigung fur den jahrlichen Mitgliedsbeitrag
bis auf Widerruf

Kontonummer: BLZ:

Kreditinstitut:

Datum/Unterschrift des Kontoinhabers
falls abweichend vom o.g. Mitglied

Sachsischer

01665 Klipph

Wird vom Vorstand ausgefullt:

Vorsitzende: Bettina Bohme Geschéftsfuhrer: Thomas Kunz

Unterschrift/Stempel

Mihlenverein e.V.

Geschaéftsstelle:

ausen, Lehmannmihle, Am Muhigraben 1

Tel. 035204/48484

Bankverbindung:
Postbank Hamburg
Konto 852 409 05 BLZ 860 100 90

Reg. NI .o,

Schatzmeister: Friedrich Uhlig




