An den
OSTERREICHISCHEN
BLASMUSIKVERBAND
Versicherungsreferat

c/o Blasmusikverband Tirol
Klostergasse 1

A-6020 Innsbruck

FAX: 0512-57-23-33

INFORMATION UBER EINE ADRESSENANDERUNG

BITTE IN BLOCKBUCHSTABEN AUSFULLEN

Vereinsname:

Name des Zustellungsbevollméachtigten und Funktion:

Strasse:

Postleitzahl und Ort:

Datum und Unterschrift



