
Antrag auf Mitgliedschaft bei den "Freunden des Vokalensembles Stimmwerck e. V."

Bitte ausfüllen und senden an:

Vorname und Name: ___________________________________________________

Straße und Hausnummer: ___________________________________________________

Postleitzahl und Ort: ___________________________________________________

Geburtsdatum und -ort: ___________________________________________________

E-Mail-Adresse: ___________________________________________________

Tel.-Nr./ Fax (freiwillige Angabe): ___________________________________________________

Höhe des Mitgliedsbeitrags: ___________________________________________________
(Der Mindestbeitrag für eine Mitgliedschaft beträgt jährlich EUR 12,00. Bitte legen Sie selbst fest, mit welchem Betrag 
Sie die Arbeit von Stimmwerck unterstützen möchten.)
(Der Mindestbeitrag für eine Mitgliedschaft beträgt jährlich EUR 12,00. Bitte legen Sie selbst fest, mit welchem Betrag 
Sie die Arbeit von Stimmwerck unterstützen möchten.)

▢ Bitte ziehen Sie den Betrag bei Fälligkeit von meinem Girokonto ein.
Kontoinhaber:
Bank:
BLZ:
Konto-Nr.:

▢ Den Beitrag werde ich auf das das Konto der "Freunde des Vokalensembles Stimmwerck 
e. V." überweisen:
Stadtsparkasse Aichach – BLZ 72051210 – Konto-Nr. 6002851
(BIC: BYLADEM1AIC – IBAN: DE95720512100006002851)

Die Einladungen zu den Mitgliederversammlungen sowie Vereinsmitteilungen möchte ich

▢ per E-Mail erhalten.

▢ per Fax erhalten.

▢ per Briefpost erhalten.

(Zutreffendes bitte ankreuzen! Sie erleichtern unsere Arbeit, wenn Sie sich für Bankeinzug und die Zusendung per E-
Mail entscheiden.)

Ich beantrage die Mitgliedschaft bei den "Freunden des Vokalensembles Stimmwerck e. V."

Ort, Datum: __________________________________________________

Unterschrift: __________________________________________________


