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Kreisverkehrswacht Gotha e.V.,
Am Luftschiffhafenn4, 99867 Gotha

Werden Sie Mitglied in der Kreisverkehrswacht Gotha e.V.

Beitrittserklarung ab .(Datum)

Ich/Wir erklare/n meinen/unseren Beitritt zur
Kreisverkehrswacht Gotha e.V. (die die Mitgliedschaft in der
DVW und LVW Thiringen einschlieBt) unter Zahlung eines
Jahresbeitrages von

Privatpersonen : 16,00€/Jahr  .......
Firmen bis 5 Mitarbeiter . 77,00€/Jahr  ........
Firmen bis 10 Mitarbeiter . 87,00€/Jahr  .......

Firmen uber 10 Mitarbeiter : 128,00 € /Jahr  .........

Ich/Wir bin/sind bereit, die Bestrebung der Verkehrswacht zu
unterstitzen und flr die Ideale in Wort und Tat einzutreten.
Die Mitgliedschaft berechtigt nicht zum Eingreifen in den
offentlichen StraBenverkehr, zu amtlichen Handlungen oder
Handlungen, die die Verkehrswacht in irgendeiner Weise
verpflichten.
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Ort Datum Unterschrift

Kreisverkehrswacht Gotha e.V. in der Landesverkehrswacht Thiringen e.V.; Gemeinnitziger Verein
Anschrift: Am Luftschiffhafen 4, 99867 Gotha/Thiringen, Telefon 0 36 21/2 82 67, Fax 51 07 28
E-mail: info@kreisverkehrswacht-gotha.de

Internet: http://www.kreisverkehrswacht-gotha.de

Eingetragen im Vereinsregister beim Amtsgericht Gotha/Thiringen unter VR 500

Bankverbindung: Kreissparkasse Gotha , IBAN: DE 19 8205 2020 0300 0093 21 BIC: HELADEF1GTH




