Narrenzunft Winzeln 1924 e. V.

Mitgliedsantrag

Hiermit beantrage ich,

Name, Vorname

Geburtsdatum

Strafle

PLZ, Wohnort

Narrenkleider

die Aufnahme in die Narrenzunft Winzeln 1924 e.V. und erkenne somit die Satzung an.

Datum und Unterschrift des neuen Mitgliedes

Erteilung eines SEPA-Lastschriftmandats

Name des Zahlungsempfingers

Narrenzunft Winzeln 1924 e.V.

Anschrift des Zahlungsemfingers

Oberndorfer Str. 17, 78737 Fluorm-Winzeln

Glaubiger-Identifikationsnummer

DE2277700001366497

Mandatsreferenz (wird vom Verein mitgeteilt)

Lastschriften einzulGsen.

Ich erméchtige (A) den Zahlungsempfanger: Narrenzunft Winzeln 1924 e.V. Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift
einzuziehen. Zugleich (B) weise ich mein Kreditinstitut an, die von der Narrenzunft Winzeln 1924 e.V. auf mein Konto gezogenen

Hinweis: Ich kann innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten Betrages
verlangen. Es gelten dabei die mit meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Zahlungsart

Wiederkehrende Zahlung
XI  Jahresbeitrag

IBAN des Zahlungspflichtigen (Kontonummer)

BIC des Zahlungspflichtigen (BLZ)

Zahlungspflichtiger angeben, falls abweichend vom Mitglied

Name des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Anschrift des Zahlungspflichtigen

Ort und Datum

Unterschrift des Zahlungspflichtigen (Kontoinhaber)

Mitglied wurde im Verband angemeldet
(Datum und Unterschrift)




