Bergg'moi Theater  Vorstand: Franzvoith
M ug\h of 92637 Weiden
Beitrittserklérung Telefon: 0961 / 42837

Der Unterzeichnende erklart hiermit seinen Beitritt zum Theaterverein Muglhof.
Wichtig fur die Beitragsbemessung:

Jahresbeitrag:

Erwachsene:
EUR
Jugendliche:
(14-18 Jahre) EUR
Familienbeitrag:
(Kinder bis 18 Jahre frei) EUR
Vorname: Familienname:
StraRe: Hausnummer:
Postleitzahl: Wohnort:
geboren am:
Telefon: Handy:

E-Mail:

Wir weisen darauf hin, dass lhre Angaben zum Zweck der Vereinsverwaltung elektronisch
gespeichert werden.

Ermachtigung zum Einzug des Mitgliederbeitrags des
Bergg moi Theater Muglhof

Hiermit ermachtige ich Sie widerruflich, den von mir zu entrichtenden Jahresbeitrag zum obigen
Verein von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen.

Bankverbindung:

IBAN: BIC:

Genaue Bezeichnung des
kontofuhrenden Kreditinstituts:

Wenn das angegebene Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des
Kontofiihrenden Kreditinstituts keine Verpflichtung zur Einlosung.

Ort, Datum Unterschrift



