Beitrittserklarung

Hiermit erklare(n) Ich/wir mein/unseren Beitritt zum Kultur- und Kunstkreis Wiesmoor e.V.

Familienmitgliedschaft 75,-€ Einzelmitgliedschaft 50,-€

Name: Vorname: Geb.: *Freiwillig
Vorname: Geb.: *Freiwillig

StraRe: Plz/Wohnort:

Telefon: Mail:

Mit der Mitgliedschaft wird die Satzung des Vereins anerkannt. Die Satzung kann auf Wunsch beim
Vorstand eingesehen werden.

Datum: Unterschrift

SEPA-Lastschriftmandat
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE04ZZ2Z00000409528

Ich/Wir erméchtige(n) — bis auf Widerruf — Zahlungen von meinem/unser Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich weise(n) ich /wir mein/unser Kreditinstitut an, die von dem Kultur- und
Kunstkreis Wiesmoor e.V. auf mein/unser Konto gezogene Lastschriften einzul6sen.

Hinweis: Ich kann/wir kdnnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Name: Vorname:

Kreditinstitut:

BIC: IBAN:

Wiesmoor, den Unterschrift

Bankverbindung: Raiffeisen-Volksbank Wiesmoor BIC: GENODEF1UPL
IBAN: DE 09 2856 2297 0236 829300

Kultur- und Kunstkreis Wiesmoor e.V, Hauptstr. 179 , 26639 Wiesmoor
www.kultur-wiesmoor.de Email: vorstand@kultur-wiesmoor.de



http://www.kultur-wiesmoor.de/
mailto:vorstand@kultur-wiesmoor.de

