Musikverein Teisendorf e. V.
Tobias Willberger
Marktstrafle 33

83317 Teisendorf

Beitrittserklarung

Ich erklare hiermit meinen Beitritt zum Musikverein Teisendorf e. V.

NI, VO NMAMIE: ittt et et e e et e e e beebbebeebeabebebbebbe asseanees

Ich bin damit einverstanden, dass Mitgliederlisten an die Vorstandschaft verteilt werden und
sich im Proberaum ein Aushang befindet.

Ort, Datum Unterschrift

SEPA-Lastschrift-Mandat

Name des Zahlungsempfangers: Musikverein Teisendorf e. V.
Anschrift des Zahlungsempfangers: MarktstralRe 33, 83317 Teisendorf
Glaubiger-ldentifikationsnummer: DE04ZZZ00000472190

Mandatsreferenz (Mitgliedsnummer):
Ich erméchtige den Zahlungsempfanger Musikverein Teisendorf e. V. von meinem Konto Beitrage mittels

Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Musikverein Teisendorf e. V. auf
mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des
belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.
Der Mitgliedsbeitrag betragt derzeit 15,- €.

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung
Name des Kontoinhabers:
Adresse des Kontoinhabers:

Ort, Datum Unterschrift



