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Anmeldeformular

Nachname:

Vorname:

StralSe:

PLZ/Ort:

Geburtsdatum:

Der/die oben Genannte erklart sich einverstanden mit der Satzung der

»Burgfreunde Wildenstein e. V.

Einzugsermachtigung
Ich ermachtige Sie widerruflich, den satzungsgemafien Vereinsbeitrag jahrlich bei Falligkeit
zu Lasten meines Kontos mittels Lastschrift einzuziehen.

Nachname:

Vorname:

StralSe:

PLZ/Ort:

Jahrliche Beitragshohe: 22,00 €
Beginn des Einzuges: ab Januar 20..

Bankleitzahl:

Kontonummer:

Geldinstitut:

Kontoinhaber:

Wenn mein/unser Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des



kontofliihrenden Geldinstituts keine Verpflichtung zur Einlésung.

Ort, Datum Unterschrift



