An den
TIERSCHUTZVEREIN fur
Stadt und Land Salzburg
KarolingerstraBe 13A
5020 SALZBURG

BEITRITTSERKLARUNG:

Hiermit erklare ich meinen Beitritt zum Tierschutzverein fur Stadt und Land Salzburg.
Mitgliedsbeitrag im Jahr

(@) Ordentliches Mitglied EUR 15,00
(@) Forderndes Mitlglied EUR 30,00
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