
An den
ÖSTERREICHISCHEN 
BLASMUSIKVERBAND
Versicherungsreferat
c/o Blasmusikverband Tirol
Klostergasse 1
A-6020  I n n s b r u c k

FAX: 0512-57-23-33

INFORMATION ÜBER EINE ADRESSENÄNDERUNG

BITTE IN BLOCKBUCHSTABEN AUSFÜLLEN

Vereinsname:

Name des Zustellungsbevollmächtigten und Funktion:

Strasse:

Postleitzahl und Ort:

Datum und Unterschrift


