UMRGs

RIDRAGSSPAR
Ansokan om medlemskap i EFK UNGs Bidragsspar

Namn pa foreningen:

Datum och ort:

Adress:

Telefon:

E-post:

Foreningens kontaktperson:

Kontonummer eller BG/PG:

Styrelsens medlemmar:

Namn Alder Koén (M/K)

[] Vi bifogar antagna stadgar till vir ansékan

Datum och underskrift fran féreningens firmatecknare

Namnfortydligande

Skickas till EFK UNGs Bidragsspar, Box 1624, 701 16 Orebro



