
A N M E L D U N G 

Ich melde mich an als: 

Name...........................................................................................................

Vorname......................................................................................................

Strasse/Nr.................................................................................................

PLZWohnort...............................................................................................

Telefon........................................................................................................

E-Mail..........................................................................................................

Ort,Datum…………………………….…………….....................................

Unterschrift…………………………………………………………………….. 

Jahresbeitrag Fr. 35.- 

Jahresbeitrag Fr. 20.- 

Jahresbeitrag ab Fr. 100.-- inkl. Einladung zur
Generalprobe mit Apéro 

verein@theatermuehle.ch 

0

0

0 

Aktivmitglied

Passivmitglied

Gönner 

Per Post: Theatermühle Arisdorf, Winkel 11, 4422 Arisdorf 
PerEmail: 

mailto:verein@theatermuehle.ch
mailto:verein@theatermuehle.ch

