
Persönliche Daten 

Name, Vorname 

Straße 

PLZ, Ort 

Telefon 

Email 

Geburtsdatum 

Monatsbeitrag 
☐ 15 €
(Normalbeitrag)

☐ 10 €
(Rentnerinnen/Rentner, 
Pensionärinnen/Pensionäre)

☐ 5 €
(Schülerinnen/Schüler, 
Studierende, Auszu-
bildende, Berechtigte nach 
SGB II, SGB XII und AsylbLG)

☐ freiwilliger
Beitrag in Höhe
von:_________

Zahlungsweise 
☐ monatlich ☐ vierteljährlich ☐ halbjährlich ☐ jährlich

Zahlungsart 
☐ Bankeinzug ☐ Dauerauftrag ☐ Überweisung ☐ Barzahlung

bei Bankeinzug: Der Beitrag soll von meinem Konto abgebucht werden: 

IBAN 

BIC 

Kreditinstitut 

SEPA-Lastschriftmandat 
Gläubiger-Identifikationsnummer: DE96ZZZ00002189374  
Mandatsreferenz: fortlaufend -KB2019

Datenschutzerklärung (gemäß EU-Datenschutzgrundverordnung) 
Mit der Speicherung, Übermittlung und Verarbeitung meiner personenbezogenen Daten für Vereinszwecke gemäß den 
Bestimmungendes Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) bin ich einverstanden. Ich habe jederzeit die Möglichkeit, vom Verein 
Auskunft über diese Daten von mir zu erhalten.  

☐ Bitte senden Sie mir den Newsletter des Vereins Kunst&Bühne e. V. zu.

Ort, Datum 

Unterschrift 

Bitte senden an: Kunst&Bühne e. V., Nordwall 46, 29221 Celle 
Bankverbindung: IBAN: DE 25 2575 0001 0091 9657 56 BIC: NOLADE21CEL 
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