FREUNDESKREIS KNABENCHOR HANNOVER e.V.

BEITRITTSERKLARUNG

Bitte zurlick per Post oder per E-Mail:
buero@knabenchor-hannover.de

Freundeskreis Knabenchor Hannover e.V.
Pliischowstrafie 4
30163 Hannover

Wenn Sie eine digitale Signatur
verwenden, konnen Sie dieses
Dokument auch direkt absenden.

Hiermit erkldre ich meinen Beitritt als Fordermitglied in den FREUNDESKREIS KNABENCHOR HANNOVER e.V.

Name, Vorname

Strafle | Hausnummer

PLZ | Ort

E-Mail

Telefon (optional) Geburtsdatum (Mindestalter 18 Jahre)

[T] Ich zahle jahrlich den Mindestbeitrag in Hohe von 120,00 €

[] ich zahle mehr und zwar einen Jahresbeitrag in Héhe von €

Der Jahresbeitrag wird jeweils im 2. Quartal von meinem Konto eingezogen, erstmalig bereits nach Eintritt
als Fordermitglied in den FREUNDESKREIS KNABENCHOR HANNOVER e.V. Die Mitgliedschaft ist jeweils bis
zum 30. November eines Kalenderjahres schriftlich kiindbar.

Kontoinhaber (Bitte genau so angeben, wie bei lhrem Kreditinstitut hinterlegt.)

IBAN BIC (optional)

Kreditinstitut

Ort, Datum Unterschrift
) (eine digitale Signatur ist nur erforderlich, wenn Sie das Formular
Drucken Abschicken direkt an uns senden mochten)
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