Ich mochte Mitglied des Vereins Stadtepartnerschaft
Leipzig-Herzliya e.V. werden.

als natirliche Person als juristische Person

Herr/Frau

Titel Name Vorname

Firma/Institution

Stralle Hausnummer

|
PLZ Ort

|
Telefon Festnetz Telefon Mobilfunk
Email

Ort Datum Unterschrift

Bitte drucken Sie diesen Aufnahmeantrag aus und senden Sie ihn bitte
vollstindig ausgefiillt an: Verein Stadtepartnerschaft Leipzig-Herzliya e.V.,
c\o ISUCON GmbH, SchuhmachergaRchen 1-3, 04109 Leipzig



