
Mitgliedschaft im Verein:

ZIGARRE
Kunst- und KulturWerkHaus e. V.
Achtungstr. 37

74072 Heilbronn *

Wir freuen uns, daß Sie Mitglied werden möchten!

Bitte, senden Sie beiliegende Beitrittserklärung an uns zurück. 

*
Bis zum voraussichtlichen Einzugsdatum im März  senden Sie Ihr Schreiben bitte an unsere Kassiererin

Kunst- und KulturWerkHaus ZIGARRE e.V., Achtungstr. 37, 74072 HN, z.H.v. K. Schaeffer

Dieser jährliche Beitrag, der ausschließlich der Arbeit der "ZIGARRE" zugute kommt und deren Ziele verwirklichen hilft,
beträgt für

 Mitglieder ........................................... EURO       30,001

 FörderInnenmitglieder .................. mindestens EURO       51,202

Der Beitrag wird jeweils am Anfang des Jahres fällig. Wenn Sie während des Jahres eintreten, gilt dieser bis zum 
Jahresende des Eintrittsjahres (Kalenderjahres).

Da es für uns und Sie am einfachsten ist, wird der Beitrag per Bankeinzug abgebucht auf unser Konto bei der 
KSK     Heilbronn  :

IBAN DE97 6205 0000 0001 1271 71 
BIC: HEISDE66XXX

Gläubiger ID: DE 37 ZZZ0000678206

Ihre Mitgliedsnummer legt der Verein fest.
Ihr Einverständnis wollen Sie uns bitte auf beiliegendem Blatt bestätigen. 

Wir bedanken uns und wünschen Ihnen viel Freude und Anregung in der ZIGARRE !  

ZIGARRE
Kunst- und KulturWerkHaus e.V.

1 Antrag auf Ermäßigung kann evtl. gestellt werden.
2 Den Betrag legen Sie selbst fest.

mit_zig 



Beitrittserklärung

Hiermit erkläre ich meinen Beitritt zum Verein

ZIGARRE Kunst- und KulturWerkHaus e.V.
Gläubiger ID: DE 37 ZZZ0000678206

Den Zielen und der Satzung des Vereins stimme ich hiermit zu.

Name: ...................................................    Vorname: ................................ Geb.-Datum: ...........................

Straße/Haus-Nr.: ..................................................  PLZ/Wohnort: ......................................................................

Tel./privat: .................................. Fax/privat: .................................. Mobil-Tel.: ...........................

Tel./geschäftl.: ........................... Fax/geschäftl.: ...........................

In welchem Fachbereich möchten Sie mitarbeiten?...............................................................................
( z.Z. Bildende Kunst, Darstellende Kunst, Frauen-Kultur-Politik, Musik, Offene Werkstätten )

Die Form der Mitgliedschaft beantrage ich als

O Mitglied  und bezahle  EURO  30,00  / Jahr

O FörderInnen-Mitglied und bezahle  EURO ............... / Jahr

                   (bitte Zutreffendes ankreuzen / ausfüllen)

Ort: .........................................   Datum: ................... Unterschrift: ..........................................................

Einzugsermächtigung

Hiermit  ermächtige  ich den Verein  ZIGARRE Kunst- und KulturWerkHaus e.V. widerruflich,  den von  mir  zu entrichtenden
Mitgliedsbeitrag in Höhe von 

EURO .......................... (p.a.)

bei Fälligkeit zu Lasten meines Kontos per Lastschrift einzuziehen.

Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, besteht seitens des kontoführenden Kreditinstitutes keine Verpflichtung zur
Einlösung. Teileinlösungen werden per Lastschrift nicht vorgenommen.

Meine Bankverbindung:

  Kreditinstitut: ...............................................................

  IBAN ...............................................................

  BIC ...............................................................

Ort: .........................................   Datum: ................... Unterschrift: ..........................................................
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