
 

Förderverein Bauernhausmuseum Lindberg 
A u f n a h m e a n t r a g 

 

 

Ich beantrage hiermit die Aufnahme als Mitglied in den Förderverein Bauernhausmuseum 

Lindberg. 

 

Name / Vorname 

 

 

Geburtsdatum 

 

 

PLZ / Wohnort 

 

 

Strasse 

 

 

Telefon 

 

 

Email 

 

 

 

 

SEPA Lastschriftmandat: 

Hiermit ermächtige ich den Förderverein Bauernhausmuseum Lindberg, Zahlungen von 

meinem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. 

 

Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die vom Förderverein Bauernhausmuseum 

Lindberg 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 von meinem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.  

Zahlungsart: wiederkehrende Zahlung. 

Die Beitragshöhe und die Fälligkeit des Jahresbeitrages (Mindestbeitrag 25,- Euro) ist der Vereinssatzung zu entnehmen.  

 

 

Kontoinhaber 

 

 

Kreditinstitut 

 

 

IBAN 

 

 

BIC 

 

 

 

 

 

 

________________________   __________________________ 

Ort, Datum      Unterschrift 
       (bei Minderjährigen eines gesetzlichen Vertreters) 


