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BEITRITTSERKLARUNG

Hiermit erklére ich meinen Beitritt

zum Schluh.art e.V. Kunstverein

VOR-UND NACHNAME BZW. FIRMA GEBURTSDATUM

VOR- UND NACHNAME (DOPPELMITGLIEDSCHAFT) GEBURTSDATUM (DOPPELMITGLIED)
STRASSE UND HAUSNUMMER POSTLEITZAHL. ORT

E-MAIL TELEFONNUMMER

KUNST

Folgender Kurs wird gebucht

Die_monatlichen Kosten fiir den gebuchten Kurs
betragen:

65 €

Bei Buchung eines Kurses ist die Gebuhr fiir eine
Jahresmitgliedschaft immer inkludiert.
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SEPA-LASTSCHRIFTMANDAT

VOR- UND NACHNAME DES KONTOINHABERS

An
Schluh.art e.V.
Glaubiger- Identifikationsnummer:

IBAN

BIC

Hiermit erméachtige ich den Schluh.art e.V. Kunstverein, mittels
Lastschrift bis auf Widerruf den monatlich falligen
Mitgliedsbeitrage von dem nachstehenden Konto einzuziehen.
Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Schluh.art
e.V. Kunstverein auf mein Konto gezogenen Lastschriften
einzuldsen. Ich kann innerhalb von 8 Wochen, beginnend mit
dem Belastungsdatum, die Erstattung des belasteten
Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem
Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

Ich habe die Teilnahmebedingungen des Kunstkurses im
Kunstverein Schluh.art e.V. gelesen, verstanden und akzeptiert.

ORT, DATUM, UNTERSCHRIFT
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