AUFNAHMEANTRAG

Fur die Mitgliedschaft bei der Karnevalsgesellschaft Hiltrup e. V. von 2007

Bitte senden Sie den Antrag postalisch an:
KG Hiltrup e. V. /
zu Handen André Schilling J‘
Kappenberger Damm 18 \
48151 Minster

Hiermit beantrage ich die Aufnahme als Mitglied bei der KG Hiltrup e. V.

Name:

Vorname:

Stralle:

PLZ / Ort: Geb.Datum:

Telefon: Fax:

E-Mail:

Sepa-Lastschriftmandat Ich erméachtige die KG Hiltrup e.V. von 2007 Zahlungen von meinem Konto
mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise ich mein Kreditinstitut an, die von der KG Hiltrup e.V. von
2007 auf mein Konto gezogenen Lastschriften einzuldsen.

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.
Unsere Glaubiger-Indentifikatons-Nummer fiir den Lastschriftseinzug lautet: DE40ZZZ00000735867

Der Mitgliedsbeitrag betragt 66,00 € pro Jahr
(Fur Paare gilt, das zweite Mitglied zahlt nur 33,00 Euro, unter 18 Jahre beitragsfrei)

IBAN
BIC Als Mandatsreferenz verwenden wir lhren Namen
Bestellung KGH-Mitgliedskappe: JA

Ich m6échte auch eine KGH-Mitgliedskappe zum Preis von 110,00 Euro erwerben
und bin mit dem Bankeinzug des Kaufpreises einverstanden.

Meine Mitzengrof3e ist:

Datum: Unterschrift




