
 

 

EINZUGSERMÄCHTIGUNG 

 
 

 

Ich, . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

      (Nachname, Vorname)        

                      

 wohnhaft in . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . , 

               (Straße, Nr.)                                (PLZ. Ort) 

 

ermächtige hiermit, den Kulturverein PODIUM Kaufbeuren e.V.  

per Lastschriftverfahren den jährlichen Mitgliedsbeitrag  

für die Fördermitgliedschaft von (zutreffendes bitte ankreuzen): 

 

• 36,- € (Einzelmitgliedschaft)  

• 54,- € (Doppelmitgliedschaft)  

 

von meinem Konto 

 

IBAN:  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Bank: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

BIC: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 

einzuziehen. 

 

 

 

 

 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . , den . . . . . . . . . . . . .           . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

    (Ort)                              (Datum)        (Unterschrift) 
 

 

 

(Hinweis: Der oben genannte Betrag wird jeweils am Jahresanfang von Ihrem Konto abgebucht. 

 Bei Änderungen bitte umgehend im Podium Kaufbeuren Bescheid geben: 

per Mail an podium.kaufbeuren@t-online.de oder telefonisch unter 08341 13002.) 

Vielen Dank! 

 

mailto:podium.kaufbeuren@t-online.de

