
 
 

B E I T R I T T S E R K L Ä R U N G 
Ich erkläre hiermit meinen Beitritt zum

WALDSASSENER KAMMERMUSIKKREIS e.V.

und bin bereit, einen Jahresbeitrag in Höhe von € ...........................................
zu zahlen (Beitrag z. Zt. 25,- € jährlich).

Name: ..........................................................................................................................................

Vorname: ...................................................................................................................................

Straße, Nr.: ...............................................................................................................................

Telefon: .......................................................................................................................................

PLZ/Wohnort: .........................................................................................................................  

Datum: ........................................................................................................................................

E-Mail: .........................................................................................................................................   

Unterschrift: ............................................................................................................................   

Ihre Daten werden nur zur vereinsinternen Bearbeitung verwendet und 
nicht an Dritte weitergegeben.

Ermächtigung
zum Einzug von Forderungen mittels Lastschrift:
Hiermit ermächtige(n) ich/wir1 Sie widerruflich, die von mir/uns1 zu ent-
richtenden Zahlungen wegen Vereinsbeitrag für WKK e.V. bei Fälligkeit zu 
Lasten meines/unseres 1 Girokontos

Name Kreditinstitut	

  D    E
IBAN

mittels Lastschrift einzuziehen.
Wenn mein/unser1 Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist, 
besteht seitens des kontoführenden Kreditinstituts keine Verpflichtung 
zur Einlösung.

Ort, Datum:.................................................................................................................................................. 

Unterschrift(en)....................................................................................................................................... 
1 Nichtzutreffendes bitte streichen.

Beitrittserklärung bitte einsenden an
	 Waldsassener Kammermusikkreis e.V.
	 z. Hd. 1. Vorstand
	 Herrn Andreas Sagstetter
	 Münchenreuther Straße 8
	 95652 Waldsassen

. . . . .

Vadda
Textfeld
2019




