
	

	
	
	
ANMELDUNG ZUR MITGLIEDSCHAFT VEREIN ALTOBERWIL 
 

Gerne möchte ich/möchten wir dem Verein AltOberwil beitreten und seine 
Ziele unterstützen: 

 

Name  _________________________________________________________ 

Vorname  _________________________________________________________ 

Strasse  _________________________________________________________ 

PLZ/Ort  _________________________________________________________ 

E-Mailadresse _________________________________________________________ 

Geburtsdatum _________________________________________________________ 

Datum __________________              Unterschrift _______________________ 

 

Ich wünsche die Korrespondenz   ☐ per E-Mail 

        ☐ per Post 

 

Jahresbeitrag: ☐ Erwachsene    CHF 50.00 

   ☐ Ehepaare   CHF 80.00 

   ☐ Jugendliche bis 25 Jahre CHF 15.00 

 

Um unsere Ziele und Vorhaben, Projekt „Chronik“ und Erneuerung der 
Homepage www.altoberwil.ch, ausführen zu können, freuen wir uns auch 
über allfällige Spenden (bitte Vermerken: Chronik oder Homepage). 
Herzlichen Dank! 

 

Bitte senden an: Verein AltOberwil       
   Pascal Ryf, Präsident      
   Auf der Wacht 41       
   4104 Oberwil 
 
   oder per Mail an:  
   verein@altoberwil.ch 

 
Einzahlungen auf das Konto BLKB IBAN CH34 0076 9409 6445 1200 1 


