
 
 

ARBEITSKREIS FÜR KOMMUNAL- UND WIRTSCHAFTSFRAGEN  

MARBURG 

 

 

Beitrittserklärung 

 

Frau/Herr ______________________________, berufliche Stellung _________________________________________ 

 
erklärt für die Firma _____________________________ ________   Anzahl Beschäftigte____  
 
in (PLZ, Ort)_____________________________   (Straße, Nr.) ______________________________ 
 
Tel. ____________________ Fax ____________________ E-Mail ___________________________ 
 
hiermit den Eintritt in den AFK. 
 
 
Ort, Datum_____________________  Unterschrift  ________________________________ 
 
Die Aufnahme in den AFK erfolgt unter Anerkennung der Satzung und wird erst durch Vorstandsbeschluss rechtskräftig. 
 
 
Senden Sie Ihre Beitrittserklärung bitte an: 
 
Arbeitskreis für Kommunal- und Wirtschaftsfragen (AFK) 
c/o Sparkasse Marburg-Biedenkopf
 - Vorstandssekretariat -
Universitätsstr. 10 
35037 Marburg 
Tel. (06421)  206 12 16
Fax (06421) 206 99 83 32
Mail: info@afk-marburg.de 
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