
 

APPLICATION FORM FOR MEMBERSHIP OF COLCHESTER D.F.A.S. 

 

I/We ……………………………………………………..wish to be put on the Waiting List to join the 
Colchester Branch of the National Association of Decorative and Fine Arts.  A registration fee 
of £2.00 per person, is charged to cover administration costs. 

NAME………………………………………………………………………………… 

Address………………………………………………………………………………….. 

,,…………………………………………………………………………………………Telephone No. 
…………………………Post Code …………………………………… 

Date …………………………………….Signature ……………………………………   

Please complete the above form, using capitals where necessary, and sign it and return it to 
the Membership Secretary: Mrs Gillian Pullen, Old Ellis Farmhouse, Ellis Road, Boxted, 
Colchester CO4 5RN   01206 273804 

 

Please make cheques payable to Colchester DFAS  

 

Name of Sponsor (if any)……………………………………………………………….. 

_____________________________________________________________________ 

COLCHESTER DFAS 

Please complete and detach this half of your form and keep it for your own record. 

Name……………………………….. 

Address……………………………… 

Tel No. ………………………………… Post Code………………………. 

Date………………… 

Please advise us of any change of address or telephone number. 

 

  


