
Freundeskreis Freilichtmuseum e.V.
55566 Bad Sobernheim

Beitrittserklärung zum Freundeskreis Freilichtmuseum e.V.

________________________________________________________________________________
Name Vorname

________________________________________________________________________________
Straße, Hausnummer PLZ, Wohnort

Geb.-Datum Telefon E-Mail

Hiermit verpflichte ich mich zur Zahlung eines Jahresbeitrages bei:

     0     Einzelmitgliedschaft über 18 Jahre 20,00 €

     0     Familienmitgliedschaft 30,00 €

Angaben bei Familienmitgliedschaft

Ehegatte/Partner(in) Geb.-Datum E-Mail

Die Beitrittserklärung zur Mitgliedschaft beim Freundeskreis Freilichtmuseum e.V. gilt für mindestens
12 Monate. Der Austritt aus dem Verein muss schriftlich erfolgen und kann frühestens zum Ende des 
Kalenderjahres wirksam werden.
Die Satzung kann eingesehen werden und wird auf Wunsch ausgehändigt.
Die persönlichen Daten werden ausschließlich zur Mitgliederverwaltung gespeichert.

SEPA-Lastschriftmandat
Hiermit ermächtige ich den Freundeskreis Freilichtmuseum e.V. den von mir zu entrichtenden Mitglieds-
beitrag mittels Sepa-Lastschrift einzuziehen. Der Jahresbeitrag (einschl. evtl. Zusatzbetrag oder Spende) 
wird nach Anmeldung und dann am 01.03. jeden Jahres abgebucht.

DE - -│- - - -│- - - -│- - - -│- - - -│- -                                          - - - - - - - - │- - -
IBAN                                                                                                                                      BIC

________________________________________________________________________________________________________________________

Bank Kontoinhaber

Ort, Datum Unterschrift

Freundeskreis Freilichtmuseum, z. H. Michael Herold, Münchwiesen 15, 55566 Bad Sobernheim, 
E-Mail: freundeskreis.freilichtmuseum@outlook.de

mailto:freundeskreis.freilichtmuseum@outlook.de

