Beitrittserklarung

Arabisches Museum Nuirnberg e.V.

Ermachtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschriften

Zahlungsempfanger:
Arabisches Museum Nurnberg e.V.

Name

Geschéftsstelle Internationales Haus Nirnberg
Hans-Sachs-Platz 2, 90403 Nirnberg

ggf. Firma

Hiermit erméchtige(n) ich/wir Sie widerruflich, die von mir/uns

StraRe, Hausnummer

Name(n)

PLZ, Ort

zu entrichtenden Mitgliedsbeitrage fur den Verein Arabisches Museum
Nurnberg e.V. bei Falligkeit zu Lasten meines/unseres Girokontos durch
Lastschrift einzuziehen.

E-Mail

Name des Kontoinhabers

Telefon/Fax privat

Adresse

Telefon/Fax dienstlich

genaue Bezeichnung des Kreditinstituts

Telefon mobil

BLZ
Beruf

Konto
Geburtsdatum

Unter Bezugnahme auf die mir vorliegende Satzung erklare ich
meinen Beitritt zum Verein Arabisches Museum Nirnberg e.V.

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht
seitens des kontoflihrenden Kreditinstituts (siehe oben) keine
Verpflichtung zur Einlésung. Teileinldsungen werden im

o Ja, ich gestatte die Weitergabe vorstehender Daten an Lastschriftverfahren nicht vorgenommen.
andere Mitglieder des Vereins.

Ich bin bereit, einen jahrlichen Mitgliedsbeitrag zu zahlen (regulér
€ 20,-; Schiler/Studenten € 5,-; jur. Pers. ab € 100,-).

Ort, Datum

Ort, Datum Unterschrift

Bitte senden Sie die ausgeflllte Beitrittserklarung an:
Arabisches Museum Nurnberg e.V.
Geschéftsstelle Internationales Haus Nirnberg

Unterschrift

Hans-Sachs-Platz 2, 90403 Nirnberg
(Tel.: 0911- 24 26 00 80)



