
  

  

Fischereiverband Saar KdöR 

Feldstr. 49 

66763 Dillingen 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

info@fischereiverband-saar.de 

 

Aufnahmeantrag 

Einzelmitglied 

 

Nachfolgend bezeichnete Person stellt den Antrag auf Aufnahme in den Fischereiverband 

Saar KödR. 

 

Name:  

Vorname:  

Anschrift:  

Telefon:  

E-Mail:  

 

 

 

 

 

Ort, Datum                                                                      Unterschrift 
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