
AFD | Mitgliedschaft 

www.sepulkralmuseum.de | Über uns 

 

 
 

Absender 

Vorname / Name _______________________ 

Straße / Nr. _______________________ 

PLZ / Ort _______________________ 

Telefon  _______________________ 

Telefax  _______________________ 

E-Mail  _______________________ 

Beruf  _______________________ 

Geboren am _______________________  

Ich / wir unterstützen(n) die Ziele der AFD und beantrage(n) unter Anerkennung der Satzung die Mitgliedschaft 

  als persönliches Mitglied mit einem Jahresbeitrag von 82,- EUR. 

  als korporatives Mitglied (juristische Person) mit einem Jahresbeitrag von 108,- EUR. 

Im Jahresbeitrag ist der Bezug der Zeitschrift „Friedhof und Denkmal“ enthalten. 

 

 Ich / wir möchte(n) die Zeitschrift „Friedhof und Denkmal“ zum Preis von 21,- EUR pro Jahr beziehen. 

 Ich / wir wünsche(n) die Zusendung einer Satzung. 

 Ich / wir wünsche(n) die Zusendung von Informationsmaterial über die AFD. 

 

Datum / Unterschrift  _______________________ 

 

 

Einzugsermächtigung 

 

Ich bin / wir sind damit einverstanden, dass bis auf Widerruf von meinem / unserem Konto abgebucht wird: 

 Der jeweils fällige Jahresbeitrag meiner / unserer Mitgliedschaft. 
 

 Die Abo-Gebühren. 
 
 
Konto:   _______________________  BLZ:   _______________________   

 
Bank: _______________________  Datum:   _______________________ 
 
Ort:      _______________________  Unterschrift des Kontoinhabers:  _____________________ 

 

 

 

Per Fax an 0561 – 918 93 10 senden, vielen Dank.  

 


