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Antrag auf Mitgliedschaft  

 

 

Hiermit stelle ich den Antrag auf stimmberechtigte Mitgliedschaft im Märkischen Wirtschaftsverbund e.V. 

 

Betrieb/Unternehmen _________________________________________________________ 

Vertreten durch _________________________________________________________ 

Straße   _________________________________________________________ 

PLZ, Ort  _________________________________________________________ 

Tel./Fax  _________________________________________________________ 

Email   _________________________________________________________ 

Der Beitrag für die Mitgliedschaft ergibt sich aus der aktuellen Beitragsordnung des Märkischen 
Wirtschaftsverbundes e.V. 

 

________________________    __________________________ 

       (Ort, Datum)                                      (Ihre Unterschrift) 

http://www.demeter.de/

