
KultWerkStadt e. V. 
Oberrappendorf 6 
93437 Furth im Wald  
info@kultwerkstadt.de  
www.kultwerkstadt.de 

MITGLIEDSANTRAG - KultWerkStadt e. V. 

Mitgliedsnummer: ______ 
(vom Verein auszufüllen) 

Hiermit beantrage ich die Mitgliedschaft im Verein und erkenne die Satzung an:  

___________________________________________ 
Vorname, Name 

___________________________________________ 
Straße, Hausnummer 

___________________________________________  
PLZ, Ort 
___________________________________________________________________________________________  
Telefon, E-Mail-Adresse Geburtstag (Angabe freiwillig) 

Ich möchte die Vereinsarbeit mit unterstützen.  
   □ 5 €        □ 10 € oder   _____ □ €  

Abrechnung:  □ monatlich  oder  □ jährlich. 

KultWerkStadt e.V., Oberrappendorf 6, 93437 Furth im Wald Gläubiger-Identifikationsnummer:  DE81ZZZ00002435539

 

SEPA-Lastschriftmandat: 
Mandatsreferenz: KWS2021 MITGLIED ______ (vom Verein auszufüllen) 

_______________________________________________  
IBAN 
 
_____________________________________________ 
BIC 

_______________________________________________  
Kontoinhaber 
______________________________________________  _____________________________________________
  
Ort, Datum Unterschrift Antragsteller/in 

(Es wird kein Mitgliedsbeitrag erhoben. Mitglieder werden ermutigt, die Arbeit des Vereins durch einen freiwilligen Beitrag zu 
unterstützen.)

Ich ermächtige den KultWerkStadt e.V., Zahlungen von meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich 
mein Kreditinstitut an, die von dem KultWerkStadt e.V. auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzulösen. 

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.
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