Beitrittserklarung
Freundeskreis

Hindenburgstr. 34
88400 Biberach
Telefon 07351/301984
Telefax 07351/301986
info@juks-biberach.de

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

E-Mail

Datum, Unterschrift (Vor- und Zuname)

Einzugsermachtigung

Ich erkléare hiermit meinen Beitritt zum Freundeskreis der Jugendkunstschule Biberach e.V..

Von der derzeitigen Hohe des jahrlichen Mitgliederbeitrags von € 15,- habe ich Kenntnis genom-
men und erméchtige Sie, diesen von folgendem Konto

Kontonummer

Bankleitzahl

Name des Geldinstituts

Name des Kontoinhabers

mittels Lastschriftverfahren einzuziehen. Wenn das bezeichnete Konto die erforderliche Deckung
nicht aufweist, besteht seitens des kontoftihrenden Instituts keine Verpflichtung zur Einldsung.

Datum, Unterschrift (Vor- und Zuname)

Name, Vorname

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort



