
 
 

 
INSCHRIJFFORMULIER LIDMAATSCHAP 
 
 
Ja, ik word lid! 
 
Naam: ...............................................................................................................................  
 
Adres: ...............................................................................................................................  
 
Postcode: .................................... Woonplaats: ...............................................................  
 
Telefoonnummer: ............................................................................................................  
 
E-mailadres: .....................................................................................................................  
 
 
Plaats: ..........................................  Datum: .......................................................................  
 
 
Handtekening: ..................................................................................................................  
 
 
 
Dit inschrijfformulier voorzien van uw handtekening s.v.p. opsturen/mailen naar: 
 
Koninklijke Vereniging voor Boskoopse Culturen 
p/a Diantha Slingerland 
Het Rond 99 
3995 DN  HOUTEN 
 
T: 06-38412671 
E: administratie@kvbc.nl  

mailto:administratie@kvbc.nl�

