
 

Antrag auf Mitgliedschaft 

 

 

 Verein Fanny Elßler Society 

 

 

 

Vorname: ____________________ Nachname: ________________ 

 

 

Geburtsdatum: ________________ Geschlecht: 

 

 

Straße: _______________________________ 

 

PLZ: _______ Ort: ______________________ __ Tel.-Nr.: __________________ ________ 

 

E-Mail Adresse: _________________________ 

 

Mitgliedsbeitrag:15 Euro/Jahr 

Bankverbindung: 

OBERBANK AG 

IBAN: AT32 1500 0048 3101 7993 

BIC/SWIFT: OBKLAT2L 

 

 

Die Mitgliedschaft läuft unbefristet und kann schriftlich gekündigt werden. 


