TRACHTENKAPELLE GLOTTERTAL eV

Beitrittserklarung

Ilch mochte die kulturelle Arbeit der Trachtenkapelle Glottertal e.V.
unterstiitzen und trete hiermit als Fordermitglied bei.

Vorname

Nachname

StraRe, Hausnummer

PLZ, Ort

Geburtsdatum

Telefon

Telefax

E-Mail

Ich méchte die Arbeit der Trachtenkapelle Glottertal mit einem
Mitgliedsbeitrag von jahrlich

€

unterstiitzen.
(Der Mindestbeitrag fiir passive Mitglieder betragt derzeit 25,-- €)

Glottertal, den

Unterschrift



TRACHTENKAPELLE GLOTTERTAL eV

SEPA-Lastschriftmandat fiir wiederkehrende Zahlungen

Name und Anschrift des Zahlungsempfangers (Glaubiger)
Trachtenkapelle Glottertal e.V.

Vorsitzender Clemens Laule

Am Rinzberg 1

79286 GClottertal

Glaubiger-ldentifikationsnummer DE49Z7700000215397

Mandatsreferenz

(wird von der Trachtenkapelle ausgefiillt)
SEPA-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermdchtige(n) die Trachtenkapelle Glottertal e.V. Zahlungen von meinem/unserem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von der
Trachtenkapelle Glottertal von meinem/unserem Konto gezogenen Lastschriften einzulosen.

Hinweis: Ich kann/Wir kénnen innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum,
die Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem

Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Kontoinhaber *)

StralRe *)

PLZ, Ort *)

Kreditinstitut

BIC

IBAN

Falligkeiten:

Der Mitgliedsbeitrag wird jahrlich am 15. Marz eingezogen. Fillt der Filligkeitstag auf ein
Wochenende / Feiertag verschiebt sich die Falligkeit auf den darauffolgenden Werktag. Wir bitten
Sie, fuir eine ausreichende Kontodeckung zu sorgen.

Clottertal, den

Unterschrift
*) Falls abweichend
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