
MSC Feuchtwangen e.V. Änderungsmitteilung 

 

Datum:    ___________________________________ 

Vor.-Nachnahme: ___________________________ 

Straße: _____________________________________ 

Ort: ________________________________________ 

E-Mail:  _____________________________________ 

Telefon:  ____________________________________ 

Bankverbindung:  DE_________________________ 

Mitglieds-Status: 

Familie: ___ Aktiv: ___ Passiv: ___ 

Einzel:    ___ Aktiv: ___ Passiv: ___ 

Rückmeldungen bitte an:  

kassenwart@msc-feuchtwangen.de 

 

 

 

 


