BEITRITTSERKLARUNG E

Kunstverein Kulmbach e.V. Kunskverein
Obere Stadt 10 | 95326 Kulmbach Kulmbach eV
Anrede, Titel:

Vorname, Name:

Geburtsdatum:

Strafle:

PLZ, Ort:

bel Familienbeitrag
Name Familienmitglied & Geb.datum

Telefon

Telefax:

Mobiltelefon:

Email:

Beruf

Kiinstler Ja(d Nein [J

Website (beiKinstler):

OEnzelbeitrag: 30,00 €
O Familienbeitrag: 40,00 €
O Eingetragene Vereine/Korperschaften 6fftl. Rechts: 50,00 €
O Firmen: 75,00 €

Hiermit emachtige ich / wir den Kunstverein Kulmbach e.V., der Zahlungsempfanger mit der Glaubiger-ldent-Nr.
DE 12272700000147775 widerruflich, die von mir/uns jeweils zu entrichtenden Zahlungen fiir den Jahresbeitrag zu
Lasten meines/unseres genannten Kontos mittels SEPA-Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich/wir mein/unser
Kreditinstitut an, die gezogene Lastschrift einzulésen.

Name der Bank:

Kontoinhaber:

IBAN-Nummer: (max 22 Stellen) DE

BIC: (8oder 11 Stellen)

Fir eine Beitragsmafigung ist ein Antrag an den Vorstand erforderlich.

Ich hatte die Mdglichkeit, Satzung und Beitragsordnung in der jeweils glltigen Fassung zur Kenntnis zu nehmen. Mit
der Speicherung und Verwendung meiner persdnlichen Daten, ausschlieflich fiir Zwecke des Vereines, erkiare ich
mich hiermit einverstanden.

Hiermit erkdlare ich meinen Beitrittin den Kunstverein Kulmbach e. V.

Ort, Datum Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Ko ntoinhaber)

Vor dem essten Einzug einer SEPA-Lastschrit wird mich/uns der Zahlungsempfanger Kunstverein Kumbach e V. tiberden Einaug in dieser Zahlungsart unterrichten.



