Kulturscheune

Oferdi . i dchti
erdingen e Einzugsermiachtigung

Ich erméchtige hiermit den Verein Kulturscheune Oferdingen e.V.
www.kulturscheune-oferdingen.de den jihrlichen Mitgliedsbeitrag im Lastschriftverfahren bis auf Widerruf
Aufnahmeantrag von meinem Konto abzubuchen.

Kontoinhaber
Name Vorname

Strafle Name der Bank

Bankleitzahl

PLZ, Ort

Kont
e-mail (freiwillig) ontonummer

Geburtsdatum Eintrittsdatum Datum und Unterschrift des Kontoinhabers
Antrag auf
[ ] lé:lrlllz"ellm;tihe%s'c/hgftd t [ ] I;amlhenmltgh"edschaft Miteliedsbeitrige:
[ ] Schiiler / Azubi / Studen (Namen unten ergénzen) Erwachsene 30 Euro
Familien (2 Erwachsene, Kinder bis max. 25 Jahre) 50 Euro
Schiiler, Auszubildende, Studenten 15 Euro
Name Geburtsdatum
Bei Fragen oder Anregungen stehen wir Thnen jederzeit zur Verfiigung.
Name Geburtsdatum & gung ] gung
Kontaktadresse: Stefanie Henes Mitgliederverwaltung: Daniela R6hm
Im Hofle 1 Hermann-Ko6hl-Str.19
Name Geburtsdatum 72768 Reutlingen 72768 Reutlingen
(weitere Namen bitte auf der Riickseite notieren) 07121/ 677204 07121 /66077

stefanie.henes@gmx.de daniel.roechm@gmx.de



