
Hoppengarten 22
48147 Münster

Tel.: 0251/1621534
Email: info@cactus-theater.de

Der Jugendtheater-Werkstatt e.V. ist der Trägerverein von Cactus Junges Theater.

Beitrittserklärung

Hiermit beantrage(n) ich / wir die Mitgliedschaft im Verein Jugendtheaterwerkstatt  e.V.

Die Satzung des Vereins erkenne ich durch meine Unterschrift an.

Der Jahresbeitrag hat eine Höhe von 75,- €. Er wird in der Regel über eine Einzugsge-

nehmigung entrichtet. Alternativ kann er auch auf das nachstehende Konto überwiesen 

werden:

IBAN: DE30 4005 0150 0040 0237 56

SWIFT-BIC: WELADED1MST

Als Mitglied / Mitglieder soll/en aufgenommen werden:

_________________________________________________________________________
Name/n:                    Vorname/n:   

_________________________________________________________________________
Straße: Ort:

_________________________________________________________________________
Telefon: Email:

____________________________________________________________________________________
Ort / Datum                                    Unterschrift



SEPA-Basis-Lastschriftmandat (SEPA Direct Debit Mandate)
für SEPA-Basis-Lastschriftverfahren/SEPA Core Direct Debit Scheme

Name und Anschrift des Zahlungsempfängers (Gläubiger)

Jugendtheater-Werkstatt e.V.
Hoppengarten 22

48147 Münster

    

[Gläubiger-Identifikationsnummer (CI/Creditor Identifier)]

DE79ZZZ00000322818
[Mandatsreferenz]

-Basis-Lastschriftmandat

Ich/Wir ermächtige(n)

[Name des Zahlungsempfängers]

Jugendtheater-Werkstatt e.V.

Zahlungen von meinem/unserem Konto mittels Lastschrift einzuziehen. Zugleich weise(n) ich/wir mein/unser Kreditinstitut an, die von

 [Name des Zahlungsempfängers]

Jugendtheater – Werkstatt e.V.

auf mein/unser Konto gezogenen Lastschriften einzulösen.

Hinweis: Ich kann/Wir können innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die Erstattung des 
belasteten Betrags verlangen. Es gelten dabei die mit meinem/unserem Kreditinstitut vereinbarten Bedingungen.

[Kontoinhaber /Zahlungspflichtiger (Vorname, Name, Straße, Hausnummer, PLZ, Ort)]

[Kreditinstitut]

[BIC1] [IBAN]

1 Hinweis: Ab 01.02.2014 kann die Angabe des BIC entfallen, wenn die IBAN mit DE beginnt.

[Ort, Datum] Unterschrift (Zahlungspflichtiger)

Wiederkehrende Zahlungen/
Recurrent Payments


