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BEITRITTSERKLÄRUNG 

 

Name: ______________________________________       Geburtsdatum: ________________ 

Adresse: _____________________________________________________________________ 

Emailadresse: ________________________________ 

 

Ich möchte dem Zirkel Antike Salzburg als 

□ normales Mitglied (Jahresbeitrag € 30,–) 
□ studentisches Mitglied (reduzierter Jahresbeitrag € 15,–) 

beitreten. 

 

 

 

_________________ , am ___________     _______________________ 
(Unterschrift) 


