
Antrag auf Mitgliedschaft

Name:

Vorname:

Geb.-Datum:

Straße:

PLZ/Ort:

Telefon:

Mobil:

Mail:

Eintrittsdatum:

Ich beantrage die Mitgliedschaft im Theater- und Konzertkreis Neustadt a. Rbge. e.V. mit einem Mitglieds-

beitrag von z.Zt. 10,00 EUR im Jahr.

Die Zahlung des Beitrages erfolgt im Voraus im SEPA-Lastschrifteinzugsverfahren und zwar jährlich (jeweils

zum 1.10. eines Jahres).
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Kontoinhaber:

Unterschrift abw. Kontoinhaber:

Die Beendigung der Mitgliedschaft kann nur durch schriftliche Kündigung zum Ende eines Jahres erfolgen.

Der Verein verwaltet die Daten der Mitglieder maschinell unter Beachtung der geltenden Datenschutz-

bestimmungen.

Ort/Datum Unterschrift

Theater- und Konzertkreis
Neustadt a. Rbge. e.V.

Marktstraße 5
31535 Neustadt

Tel. 0 50 32 - 6 17 99
www.tkk-neustadt.de

Kreditinstitut Name Kreditinstitut BIC

IBAN:   DE

Gläubiger-Identitikationsnummer: DE77TKK00000235069

Die Mandatsreferenz wird separat mitgeteilt.


